141SON

|

i
e,
e



SOMMAIRE

Editorial

Vie de la SELF

* Rapport d'activité de la SELF

* Rapport financier 2009-2010

* Projet d'activités de la SELF 2010-2011
* Budget prévisionnel 2009-2010

Histoire en Ergonomie
e La pluridisciplinairté dans les Services de Santé au Travail (SST) -

Table ronde du 27 mai 2010

Manifestation a caracteére scientifique

* Appel a candidature pour le congrés de la SELF 2012

Bulletin de la SELF n°152 septembre 2010




EDITORIAL

Bouger, ensemble...

Directeur de la publication
La chaleur de I'été et le rythme des vacances marquent Thierry MORLET
traditionnellement cette période estivale. Jouissons de
ce relatif ralentissement pour avoir un regard sur l'ac-

tualité et faire un point sur le fonctionnement de notre Annie DROUIN

Rédactrice en chef

société.

Depuis plusieurs mois, sur la scéne économique, la
dynamique des marchés joue au yoyo et nous
interroge. Sortons-nous d'une crise économique
majeure ? Y-a-t-il eu crise ? Quels en sont les
enseignements a retenir ? Les vagues successives
qui ont ébranlé “les marchés”, depuis plus d'un
an, semblent étre mises en sommeil et un certain
optimisme s'affiche. Preuve en est, la rigueur
s'annonce mais l'activité repart et les résultats
des sociétés de "traiding” sont trés bons. Sans
jouer d'ironie, nous ne sommes pas ici dans
I'éditorial d'un journal économique mais bien
dans une réflexion d'un ergonome marqué par
ce qu'il a le loisir d'observer et qui constate que

si rien ne bouge, on nous le fait croire...

Alors, ol est le probleme ? Prenons quelques
exemples surprenants : la mise en cause d'un
seul homme, quelles que soient ses responsabi-
lités, accusé d'avoir fait perdre des milliards
d'euros a une grande banque internationale,
cette supposée fragilité organisationnelle est-ce
un probleme ? Les catastrophes écologiques
annoncées depuis des années n'ont pas suffi a
prévenir les risques d'une erreur humaine respon-
sable d'une pollution gigantesque, est-ce un pro-
bleme ? La pénibilité au travail interrogée par la

Tél.: 09 62 09 83 78 / 06 64 27 99 59
email : annie.drouin.2@orange.fr

Histoire de I'ergonomie
Michel POTTIER & Annie DROUIN

Echo des Recherches en Ergonomie
Catherine DELGOULET & Béatrice
BARTHE

Ergonomie dans le monde
Francois HUBAULT & Moustafa
ZOUINAR

Ergonomie par ceux qui la font
Sandro de GASPARO

Actualité des institutions et associa-
tions Manifestation a caractére scien-
tifique - Offre d'emploi - Publications
Véronique TURBET DELOF
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Elodie Bardon

Flashage, Impression
G.N. Impressions, Villematier (31)
gnimpressions@wanadoo.fr

Adresser la correspondance a:
Véronique TURBET DELOF
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réforme des retraites semble étre au coeur des
négociations dans les entreprises, jouer ainsi est-ce
un probléme ? Les nouvelles formes de gouvernance
dans les entreprises qui exercent une pression grandis-
sante sur les salariés, montrées du doigt mais pas F-31058 Toulouse Cedex 9

remises en cause, est-ce un probléme ? Pas pour nous Tél.: 0561 50 35 23 - Fax: 05 61 50 35 33
tous... e-mail : turbet@univ-tlse2.fr
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EDITORIAL

Restons optimistes en changeant de grille de
lecture, ces problématiques qui rythment I'ac-
tualité sont de plus en plus en lien avec le tra-
vail. Les ergonomes et la SELF ont, a leur
échelle, un réle a jouer pour donner un autre
regard sur le monde. C'est sans doute notre
role, cette forme d'action collective qui vise a
intégrer I'Homme et le Travail dans les débats
vers la société et dans notre société chaque
jour un peu plus ergonomique.

Préparons, ensemble, la rentrée et dégageons
quelques pistes de travail. Cette année, la
SELF s'est engagée pour donner a voir aux
médias : le regard des ergonomes sur les
Risques Psychosociaux. Dans ce bulletin, nous
vous proposons ainsi d'engager un débat sur la
Santé au Travail. Dans l'attente des textes
réglementaires qui vont sortir d'ici fin 2010, la
SELF a organisé une table ronde réunissant des
acteurs de la Santé au Travail. Le texte intégral
de cette rencontre vous est proposé ici. Il ouvre
les portes a des actions a venir et fera |'objet
d'une journée thématique début 2011 qui se
poursuivra par un affichage institutionnel lors
du congres de 2011.

Bouger, ensemble... c’est donc contribuer au
développement de I'ergonomie dans les insti-
tutions et les entreprises, a porter un autre
regard sur le monde, a défendre notre point de
vue, ensemble, dans la dynamique des asso-
ciations thématiques, régionales et profession-
nelles et dans notre engagement comme
membre de la SELF.

Adhérer a la SELF, ce n'est pas une histoire de
génération, pour les expérimentés ou pour les
débutants. C'est bouger, ensemble, participer
aux échanges pour construire un projet pour
tous autour des questions et des probléma-
tiques qui traversent notre communauté.

Votre délégué aux candidatures vous souhaite
alors une bonne rentrée.

Arnaud TRAN VAN

SELF
INTERNET

www.ergonomie-self.org
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VIE DE LA SELF

(

RAPPORT D’ACTIVITE DE LA SELF

Ce rapport d'activité annuel comprend, aprés
un rappel de la composition de I'équipe du CA
élargie, le bilan moral, puis le bilan financier de
notre société.

L'EQUIPE

Le projet d'activité adopté a I'AG de Toulouse
a été mené a bien et coordonné par le Conseil
d'Administration et son Bureau (mis en place
suite aux élections de septembre et octobre
2009), et par les présidents de commissions et
les délégués qui formaient donc I'équipe sui-
vante :

Le Bureau :

Thierry Morlet : Président

Moustafa Zouinar : Vice-Président Affaires
Internationales, Délégué a I'lEA, Délégué aux
congres

Cecilia De la Garza : Vice-Présidente Affaires
Nationales, Déléguée aux congres

Jean Schram : Secrétaire Général
Marie-Christine Le Port : Trésoriére

Les autres administrateurs :

Eric Brangier : Délégué aux revues « Le Travail
Humain » et « Activités »

Frangoise Darses : Déléguée aux relations avec
I'Europe (ARTEE, CREE, FEES)

Annie Drouin : Rédactrice du Bulletin de liaison,
Présidente de la Commission Histoire,
Déléguée au site web

Sylvain Leduc : Délégué au site web avec Annie
Drouin, Délégué a la parution de SELF Express,
Délégué « Bourse de l'initiative »

Frangois Hubault : Délégué a I'IEA, Délégué
« Travail et Santé »

Arnaud Tran Van : Délégué aux candidatures

Les délégués et présidents de commission (non
administrateurs) :
Les administrateurs ne sont pas les seuls a

2009-2010

ceuvrer a la vie de la SELF. Plusieurs membres
non élus se sont vus confier des responsabilités
par le CA :

Tahar Hakim Benchekroun :
Commission Nord Afrique
Alexandre Morais : Président de la Commission
Afrique Subsaharienne

Président de la

Le secrétariat permanent

Le secrétariat permanent de la SELF, assuré par
Véronique Turbet Delof, tient une place impor-
tante dans le fonctionnement de la SELF. Parmi
les nombreuses taches réalisées, citons notam-
ment : la gestion des demandes d'adhésion
des étudiants et des Membres Correspondants,
la diffusion de |'appel a cotisation, la réception
et I'enregistrement des cotisations, |'émission
des recus, la préparation et I'expédition des
notifications et des bulletins de vote, |'archiva-
ge des comptes-rendus des réunions du
Conseil d’Administration. Véronique effectue le
suivi du fichier des membres et assure la mise a
jour de I"’Annuaire de la SELF. Elle continue a
jouer un réle central dans |'élaboration du
Bulletin de liaison, avec la préparation de cer-
taines rubriques, la mise en page de l'en-
semble, la coordination des liaisons avec |'im-
primeur (vérification des épreuves) et le routeur
(fourniture des jeux d'étiquettes).

Le secrétariat constitue un appui considérable
dans la mise en ceuvre des taches courantes,
parfois peu visibles, mais nécessaires au bon
fonctionnement de la Société, et participe ainsi
au développement actuel de l'activité de la
SELF.

Ce rapport rend donc compte du travail de
toute I'équipe, ainsi que de ceux des membres
qui ont accepté, a des titres divers, de contri-
buer a la vie, au rayonnement et a la visibilité de
la SELF.
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RAPPORT MORAL

Le bilan moral est présenté sous les trois
rubriques habituelles :

| - Affaires nationales,

Il - Affaires internationales,

Il - Fonctionnement de la SELF.

Au début de chaque rubrique principale, sont
rappelés les objectifs visés et qui ont été
annoncés et adoptés en fin d'exercice précé-
dent a I'Assemblée Générale de Toulouse.

AFFAIRES NATIONALES (coordinatrice :
Cecilia De La Garza, Vice-présidente)

Relations avec les associations

Projet 2009/2010, rappel :

e Poursuivre les relations avec I'lMdR

e Engager une réflexion sur les statuts des membres
de la SELF

® Proposer des conventions entre la SELF et les dif-
férents partenaires

Les relations avec les associations demeurent
une priorité importante de la SELF tant dans
I'animation des réseaux qu'elle peut induire
que dans la diffusion et la communication des
informations partagées.

Les relations avec I'lMdR se sont poursuivies
cette année. Le CA de la SELF est représenté
dans le comité de programme du congres
Lambda mu. Au sein de cette manifestation, la
SELF a organisé un atelier, un tutoriel et une
conférence sur « Ergonomie et Maitrise des
Risques ». Dans le cadre du congrés de la SELF
de Liege, I''MdR participe a une conférence
pléniére. Les présidents de I'lMdR et de la
SELF se sont rencontrés pour consolider un
protocole d'accord signé entre les deux asso-
ciations, il y a un an, et envisager des actions
communes pour I'année 2011.

La réflexion sur les nouveaux statuts des
membres de la SELF n'a pas été poursuivie
compte tenu des échanges lors de I'AG 2009.
Ce point reste pour mémoire, dans la réflexion

VIE DE LA SELF

du CA, compte tenu de la multiplication des
associations relatives a I'ergonomie.

Les relations avec PREVENTICA, qui organise
une manifestation biannuelle régionale orien-
tée vers la prévention, vont se formaliser a tra-
vers la signature d'une convention PREVENTI-
CA/SELF. Depuis plusieurs années, PREVENTI-
CA invite la SELF en lui proposant un stand et
la possibilité d'organiser deux communica-
tions. Traditionnellement, la SELF envoie un
membre de son CA et sollicite localement les
ergonomes pour qu'ils prennent en charge les
conférences/ateliers. Cette année, la SELF a
été présente a la manifestation de Marseille
(Sylvain LEDUC). Quant a celle de Lille, il n'a
pas été possible de mobiliser des relais sur
place. L'établissement d'une convention per-
mettra d'anticiper au mieux ces représenta-
tions en instaurant une mixité prati-
ciens/enseignants.

Les relations SELF-Associations doivent trouver
a I'avenir un développement conséquent via le
site web de la SELF et sa capacité d'exposition
et d'information relatives a I'activité des asso-
ciations. Au-dela de ces aspects, la SELF s’est
faite I"écho tout au long de I'année, via le bul-
letin (n°158, juin 2010) et la news letter, du
dynamisme des associations.

Enseignement et formation en ergonomie

Projet 2009/2010, rappel :

e Poursuivre les relations avec le CE2

e Suivi et information de la réflexion menée sur les
critéeres MRCEE (anciennement HETPEP)

e Suivi et information sur le travail du PSE, concer-
nant I'accréditation des formations

L'accréditation des ergonomes et des forma-
tions ainsi que I'évolution des critéres HETPEP
ont été au coeur de la réflexion. Coté IEA, un
groupe piloté par Thomas Smith a préparé un
document sur I'habilitation des masters au
niveau international. Le CE2 a été sollicité par
la SELF pour préparer une réponse sur ce
document, ce qu'il a fait.
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VIE DE LA SELF

Aprés avoir développé un argumentaire, le
CE2 a proposé que I'habilitation ait lieu au
niveau « régional » (pour la France : européen).
Le texte endossé par la SELF a été présenté au
Conseil de I'lEA, ou il a recu un accueil favo-
rable.

Coté CREE, ARTEE et la SELF ont demandé au
CE2 de réagir aux nouvelles propositions de
criteres HETPEP (Harmonising European
Training Programmes for the Ergonomics
Profession). Le premier texte recu prévoyait la
quasi-disparition de la formation a la pratique
et de la notion de compétences. La réponse du
CE2 a été reprise a son compte et transmise
par ARTEE au CREE. Cette réponse était d'au-
tant plus facile que le texte de I'lEA précité,
malgré ses défauts, insiste beaucoup sur la
notion de compétences. Plusieurs sociétés
européennes ont réagi, et le texte a été remis
sur le métier.

Commission Histoire

Projet 2009/2010, rappel :

e Ouverture des archives a la consultation

e Etablir des relations structurées avec le GRESHTO
(Groupe Histoire du CNAM)

e Reprendre les entretiens réalisés et les faire valider
par les interviewés

e Faire de nouveaux entretiens audio-visuels et faire
appel & une école en audiovisuel pour le montage

e Préparer des entretiens pour le bulletin (reprise des
textes complets originaux, validation auprés des
interviewés)

e Recueillir de nouvelles archives privées et
publiques (a partir de 2005)

e Rechercher un historien pour exploiter le fond
1927-2004

e Soutenir et suivre la réalisation et la diffusion de
films sur I'histoire de I'ergonomie

e Constituer une équipe pour préparer la releve

Les archives de la SELF sont disponibles et
consultables aux Archives Départementales de
Bobigny depuis octobre 2009. La commission
Histoire maintient sa participation réguliére
aux réunions du GRESHTO et la réalisation

d'entretiens. Cette année encore plusieurs
entretiens ont été préparés pour une publica-
tion dans le bulletin de la SELF.

La constitution d'un nouveau fond d'archives
est, pour le moment, reportée en raison de la
recherche infructueuse d'un lieu de stockage.
Des contacts ont été pris par la commission
avec un historien dans le but d'exploiter le
fond d'archives de la SELF et de contribuer
ainsi a la préparation du 50éme anniversaire de
la SELF en 2013.

La commission Histoire travaille également a la
constitution d’une nouvelle équipe qui devrait
étre opérationnelle pour 2011.

Enfin, la commission Histoire, en la personne
d'Annie DROUIN, a été sollicité pour collabo-
rer a un dossier de candidature (porté par
I'Université de Metz) qui a été adressé a I'UOH
(Université Ouverte des Humanités) afin de
mettre a la disposition des enseignants-cher-
cheurs, des étudiants et des professionnels des
ressources pédagogiques numériques sur I'his-
toire et la dynamique de I'ergonomie. Les thé-
matiques proposées pour illustrer ce projet
sont les suivantes : I'émergence (I'ergonomie
comme nouvelle science et technique), les
enjeux (les grands défis de I'humain au travail,
I'institutionnalisation, la création des associa-
tions supportant I'ergonomie), la démultiplica-
tion (la diversification de I'ergonomie et les
relations avec d'autres disciplines), I'essaimage
(I'ergonomie francophone en Europe, aux
Amériques et en Afrique). LUOH a accepté ce
projet en juillet 2010, le travail qui en découle-
ra sera sous la responsabilité d'Eric Brangier et
en collaboration avec Annie DROUIN, Francois
HUBAULT et Sylvain LEDUC.

Revues
Régulierement, le bulletin de la SELF annonce
les publications des revues.

@ctivités
Projet 2009/2010, rappel :
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Pour @ctivités, il est prévu de :

e Reconduire le principe de sélection de communi-
cation du congrés de SELF 2009 pour publication
dans la revue

o Réfléchir sur la maniére d'inciter les « praticiens » a
soumettre des articles

Pour @ctivités les relations se sont continuées.
Le principe de sélection de communications
du congrés de la SELF 2009, pour proposition
aux auteurs de publication dans la revue @cti-
vités, a été reconduit. Onze communications
ont été retenues. Pour le moment, 9 réponses
positives d’engagement a faire un article ont
été recueillies.

Afin de parfaire les relations @activités/SELF, il
a été décidé entre Pascal BEGUIN et Thierry
MORLET que le comité de rédaction soumet-
trait au CA de la SELF des propositions de can-
didature a la délégation, afin de mieux prendre
en compte les critéres de diversité du comité
de rédaction.

Quant a la maniére d'inciter les “praticiens” (en
particulier les ergonomes non académiques) a
soumettre des articles, cette réflexion va avoir
lieu dans le cadre d'une réunion du comité de
rédaction, de deux jours, qui aura lieu fin
Septembre 2010.

Travail Humain

Pour le Travail Humain :

® Concrétiser le principe de la rubrique « articles
courts »

® Proposer au TH une liste de personnes membres
de la SELF pouvant participer a l'expertise d'ar-
ticles

Avec Le Travail Humain, il n'y a pas eu de réel
avancement cette année mais la SELF va pour-
suivre cette action en retravaillant notamment
son positionnement aupres de la revue.

Ergonomics abstracts

Une action importante a été réalisée aupres
d'Ergonomics abstracts. La SELF a obtenu I'ac-
cord d'Ergonomics abstracts pour archiver les
actes de la SELF. Pour la premiere fois, il sera

demandé aux communicants du congrés de la
SELF qui sont intéressés par cette démarche,
de fournir un titre, un résumé et des mots clé
en anglais. Il reviendra a la SELF de gérer les
relations avec Ergonomics abstracts.

Commission « 50 ans de la SELF »
(Frangois HUBAULT, Jean SCHRAM)

En prévision du congrés de la SELF de 2013,
qui célebrera le cinquantiéme anniversaire de
la création de notre association, le CA a décidé
de créer une nouvelle commission. En effet,
compte tenu de I'importance de I'événement,
il reviendra au CA d'assurer directement I'orga-
nisation de cette manifestation.

Un premier groupe de travail a été mis en place
pour lancer le projet, réunissant Francois
Hubault, Thierry Morlet, Jean Schram et
Arnaud Tran Van.

Certains principes sont déja retenus :

e Ce sera bien un congres « de la SELF », i.e. un
congres qui restera ouvert aux interventions
des membres de la SELF.

e Ce sera aussi un congrés plus ouvert que
d'habitude aux contributions et a des invita-
tions « extérieures », tant disciplinairement
que géographiquement afin de donner a
cette manifestation une résonnance inter-dis-
ciplinaire et inter-nationale.

Ce sera enfin, un congrés dont le theme central
portera sur |'évolution de I'ergonomie (dans
ses contenus thématiques, ses méthodes, |'or-
ganisation de la discipline) et I'évolution des
pratiques et des métiers structurés a partir de
I'ergonomie, au cours des 50 derniéres années.
C'est probablement sous cet aspect que la
mise en perspective interdisciplinaire et inter-
nationale sera la plus féconde, surtout si on fait
en sorte que |'approche ne soit pas seulement
rétrospective mais aussi prospective, et que,
ainsi, les enjeux, rendez-vous, défis auxquels
I'ergonomie et les ergonomes seront confron-
tés soient explicités, analysés et discutés.
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Le lieu du congrés a finalement été choisi :

Strasbourg. Deux raisons principales :

e Ce fut la ville du 1er congres de la SELF en
1963,

e C'est une capitale européenne.

Le CA a également décidé de confier toute la
logistique de ce congres, plus complexe que
les autres, a une structure professionnelle com-
pétente, qui sera choisie au terme de |'appel
d'offre qui sera prochainement lancé.

Pour ce qui est de |'organisation du comité de
programme, un groupe de travail élargi va étre
constitué.

Commission PRP

Le CA avait soutenu la mise en place d'une
commission « prévention des risques profes-
sionnels », dont un point d'orgueil avait été
I'organisation en 2001 d'un colloque qui fut
trés apprécié. Ces deux années, |'animation
avait faibli et cette question, dont I'actualité est
pourtant de plus en plus sensible, avait
quelque peu disparue des préoccupations et
actions réalisées par la SELF.

Cette année, deux actions ont été engagées,
qui devraient renverser cette tendance.

1. C'est d'abord cette actualité qui a poussé le
CA a rédiger une note de positionnement sur
la prise en charge des risques psychosociaux,
qui a été mise sur le site de la SELF, et qui
semble avoir recueilli un réel assentiment de la
communauté.

2. A l'initiative de quelques ergonomes tra-
vaillant dans des services de santé-sécurité du
travail (SST) et membres de la SELF, le CA a
décidé de réinvestir cette problématique.

Une premiére table ronde a été enregistrée en
mai 2010, et publiée dans le bulletin de
Septembre 2010, qui réunit des acteurs direc-
tement concernés par la mise en place de la
pluridisciplinarité dans ces services, et les évo-
lutions qu’elles induisent - et qu'il faut, selon,

contrer, infléchir ou accompagner... -. Cette

parution ambitionne ainsi de reconstituer les

termes du débat qui devra se poursuivre :

e en janvier 2011, par I'organisation d'un col-
loque trés ouvert a tous les acteurs de la pré-
vention, 10 ans aprées la colloque “fondateur”
de 2001 ;

e en septembre 2011, dans le cadre du congres
de la SELF qui se tiendra précisément sur une
thématique ol la PRP aura toute sa place.

Ce parcours en 3 étapes devrait relancer les
échanges, en interne et en externe, entre
toutes les disciplines et tous les professionnels
concernés par la prévention des risques.
Incidemment, le CA souhaite réactiver ainsi la
commission PRP, en invitant les membres de la
SELF a prendre, par ce truchement, d'autres
initiatives.

AFFAIRES INTERNATIONALES (coordina-
teur : Moustapha ZOUINAR, Vice-prési-
dent)

Relations avec I'lEA

Projet 2009/2010, rappel :

® Nommer les deux délégués a I'lEA pour représen-
ter la SELF au Conseil de I'lEA

® Continuer a tenir la SELF informée des travaux de
I'[EA

® Faire le lien entre les travaux du PSE de I'IEA,
ARTEE, le CREE, le CE2 en matiére de forma-
tion/enseignement

e Diffuser par les différents média de la SELF les
informations concernant I'lEA, et le réle que I'lEA
peut jouer pour la SELF

® Mieux informer les différents comités de I'lEA de
ce que fait la SELF

® Participer aux débats en cours a I'lEA : ergonomie
en conception, formation des ergonomes, recrute-
ment des membres, collaboration avec d’autres
sociétés/professions, réflexion sur le(s) métier(s)
d’ergonome

Deux délégués a I'lEA ont été nommés par le
CA de la SELF : Moustafa Zouinar et Francois
Hubault. A cette occasion, une mise a jour des
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informations concernant le nouveau CA SELF
sur le site de I'lEA a été réalisée.

En I'absence de candidats potentiels identifiés,
aucune nomination pour les différents
« Awards » n'a été proposée.

La SELF a été informée de la publication en
Mai 2010 d'un guide ergonomique pour la
sécurité et la santé au travail par la commission
internationale sur la santé au travail (ICOH) en
partenariat avec I'lEA, notamment pour les
pays en voie de développement.

Tout au long de I'année, via le site web de la
SELF et la news letter, des informations sur |'ac-
tivité de I'lEA et des appels a participation aux
comités techniques ont été diffusées.

Echanges internationaux sur I'ergonomie

centrée sur |'activité

Projet 2009/2010, rappel :

® Continuer a contribuer au développement du TC
ATWAD de I'lEA

® Renforcer 'intérét pour cette thématique auprés
des membres de la SELF et susciter une participa-
tion aux travaux et congres

® Continuer a promouvoir cette approche au niveau
du réseau francophone-francophile

® Renforcer les contacts avec d'autres sociétés d'er-
gonomie

Aprés |'organisation réussie de la manifestation
ATWAD lors du congres de I'lEA en 2009, cette
année, le réle de la SELF a principalement
consisté a maintenir le contact avec les respon-
sables du comité technique.

Les actions vis-a-vis du réseau francophone-
francophile et les autres sociétés d'ergonomie
font I'objet d'une présentation au niveau des
commissions Afrique Subsaharienne et Afrique
du Nord.

Relations avec |'Europe, les sociétés en
Europe, et avec FEES, ARTEE, le CREE...
Projet 2009/2010, rappel :

® Encourager la participation active de la commu-
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nauté ergonomique francophone au montage de
la conférence européenne 10-10-10 « Ergonomics
Quality of Life — Social,
Economic & Ergonomic Challenges for Ageing

in and for Europe :

People at Work ».

® Commission « standards and guidelines » de FEES

® Organiser le « mois de I'ergonomie » 2009

e Ftudier la pertinence d'articuler les missions de la
délégation Europe avec celles de I'lEA

® Renforcer la diffusion d'informations réguliéres sur
I'Europe dans les médias SELF

A I'occasion de la conférence européenne 10-
10-10 organisée par FEES, Catherine Delgoulet
participe a l'organisation de la conférence,
mandatée par la SELF. Des experts ergonomes
francais sont invités en tant qu'orateurs (C.
Delgoulet, C. Gaudart, JC. Marquié) ainsi que
des experts désignés par S. Volkoff. La SELF a
fait la proposition a FEES de présenter I'expo-
sition « Le Travail Révélé » durant la conféren-
ce, mais a essuyé un refus pour des raisons
liées au financement de I'exposition.

FEES ayant principalement axée son activité
sur I'événement 10-10-10, I'organisation de la
journée de travail de la commission « standards
and guidelines » n'a pu avoir lieu.

Pour contribuer a I'opération européenne, « le
mois de I'ergonomie », I'équipe communica-
tion de la SELF, avec |'autorisation de leurs
auteurs, a réalisé un petit clip vidéo présentant
quelques photos et textes de I'exposition « Le
Travail Révélé ». Ce clip a fait I'objet d'une dif-
fusion sur les sites de la SELF, youtube.com...

La diffusion d'informations via le bulletin de la
SELF, le site web, SELF Express sur les actions
Europe a été maintenue tout au long de I'an-
née.

Concernant ARTEE, 80 ergonomes ont aujour-
d'hui le titre d’'Ergonome Européens (pour 400
Eur.Erg. en europe). Depuis Décembre 2009, la
Pologne a rejoint les membres du CREE. La
SELF s’est engagé a proposer a ARTEE des
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membres actifs pour faire partie, entre autres,
de la Commission du Titre.

Au-dela des actions initialement prévues, la

SELF a pris en charge d'autres opérations :

e Parrainage par la SELF d'ICOCO (Intern.
Conf. About Control Room) en France : rela-
tions avec Sue Hull, pour discuter des condi-
tions de ce parrainage (présence de repré-
sentants francais dans le comité scientifique
ou les orateurs invités).

e Diffusion de la conférence sur les sites de la
SELF et du GDR.

e Introduction de J. F. Cholat dans le comité
scientifique.

Le délégué Europe de la SELF a également
accepté la charge de commissaire aux comptes
de FEES, assurant la vérification des comptes
annuels de I'association et la transmission d'un
mémo a Dirk Delaruelle (trésorier de FEES).

Le réseau francophone et francophile

Le réseau Sud-Sud-Nord (en cours de

constitution)

Projet 2009/2010, rappel :

e 2eéme rencontre du réseau en Tunisie

® Poursuivre la restructuration du réseau Sud-Sud-
Nord

e Ftudier les possibilités de collaboration et de par-
rainage/aide financiére par I'lEA et la FEES

e Continuer 3 instruire les appels d'offres européens
et internationaux en partenariat avec les pays
concernés

La 2éme rencontre du réseau Sud-Sud-Nord a
été repoussée au dernier trimestre 2010. Elle se
propose d'inviter des ergonomes du pourtour
méditerranéen. Ce réseau informel regroupe
des ergonomes du Canada, Brésil, Mexique,
Belgique et Tunisie. Il a pour objectifs de facili-
ter les échanges sur les pratiques via la créa-
tion et I'animation d'une communauté de pra-
tiques, assurant la promotion du développe-
ment de I'ergonomie dans les pays émergents.
Concernant les possibilités de collaboration et
de parrainage par I'lEA et par FEES, aucune

action n'a été entreprise face aux difficultés de
mise en ceuvre. La nouvelle administration ne
semble pas étre le cadre idéal ce type d'action.
Un dossier de projet sur les TMS a été présen-
té avec des collégues tunisiens pour un appel
d'offres (PRHC interrégional, programme hos-
pitalier de recherche clinique, sud méditerra-
née). Ce dossier n'a malheureusement pas été
retenu.

Développement de ['ergonomie dans les

PVDI — Commission Nord-Afrique

Projet 2009/2010, rappel :

® Co-organiser le 18" Congres National d’ergonomie
de la STE en Tunisie

e Organiser la 26Me rencontre du réseau Sud-Sud-
Nord en Tunisie

® Co-publication d‘articles de recherche entre
membres de la commission Nord-Afrique, de la
STE et d'ergonomes algériens et marocains

® Co-organiser le colloque d'Oran sur le théme
« Fiabilité et transfert de technologies »

e Affiner le projet de collaboration avec I'lEA dans la
perspective d’organisation d’une rencontre au
Nord de I'’Afrique

e Affiner les projets de collaboration avec la CDT et
la CDG (Maroc) suite de la rencontre du 1" mai
2009

® Poursuivre l'appui et I'encouragement des étu-
diants et des jeunes chercheurs en ergonomie qui
développement leurs activités au Maghreb

® Poursuivre l'instruction des appels a projet de
I'AUF

® Poursuivre I'appui aux formations a I'ergonomie
(Master d’ergonomie de Monastir, action de forma-
tion continue a I'ergonomie...)

® Poursuivre le développement et I'animation du
réseau Nord Afrique d’Ergonomie

La Commission Nord Afrique de la SELF a
appuyé, comme annoncé dans son projet, la
tenue du premier congrés national de la
Société Tunisienne d'Ergonomie (STE). Il s’est
tenu les 5 et 6 mars 2010 a Sousse. Un bilan de
cette rencontre a été fait par Thierry Morlet et
Tahar Hakim Benchekroun et publié dans le
bulletin de la SELF.
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L'organisation de la deuxiéeme rencontre du
réseau Sud-Sud-Nord a été repoussée en
2010-2011, comme évoquée précédemment.
La commission a supervisé la publication d'un
numéro spécial de la revue Laboreal en juillet
2009 sur le theme du développement durable
des systéemes de travail. Par ailleurs, deux
articles sont en cours d'expertise par des
revues francophones.

Le Collogue d'Oran s'est tenu les 25 et 26 avril
2010 sur le theme de la fiabilité, transfert de
technologie et développement de I'ergonomie
en Algérie. Un bilan est en cours de rédaction
par El Hadi Fassla et sera soumis au CA de la
SELF pour publication dans le bulletin.

Si, pour l'instant, peu de contacts formels ont
été établis avec la nouvelle présidence de
I'lEA, la commission se félicite de voir deux
théses en ergonomie se dérouler au sein d'en-
treprises Tunisiennes.

Des démarches aupres de I'’AUF et autres orga-
nismes ont été lancées pour appuyer et finan-
cer la thése de deux étudiantes (I'une au Maroc
et l'autre en Tunisie).

Enfin, une réponse a un appel d'offre dans le
cadre du programme PHC-UTIQUE géré par le
CMCU sur le théeme des TMS professionnels en
Tunisie a été formalisée.

La commission poursuit son appui aux forma-
tions a l'ergonomie, par l'organisation d'une
participation au Master Spécialisé d’ergono-
mie de la faculté de médecine de Monastir (F.
Six, G. Valérie, T.H. Benchekroun).

Développement de I'ergonomie dans les
PVDI — Commission Ergonomie en Afrique
Sub-saharienne
Projet 2009/2010, rappel :

e Elaboration d'un partenariat entre I'|APRP et
CASUBSA/SELF, action identifiée & l'occasion du
congrés de médecine du travail

e Définition du cahier des charges de formation
interne pour les salariés de 'ASECNA

® Elaboration avec le SYAPRO des actions com-
munes en vue du Symposium de 1009.

® Préparation d’une journée thématique (conditions
d’organisation, choix du théme et des interve-

VIE DE LA SELF

nants, publicité) en vue d’'une mise en ceuvre dans
I'exercice 2009-2010

L'élaboration d'un partenariat entre I'l|APRP et
CASUBSA/SELF est en cours. La commission
est en attente d'une réponse de I'l|APRP sur le
processus a mettre en ceuvre.

La définition d'un cahier des charges de forma-
tion interne pour les salariés de 'ASECNA n'a
pu étre faite en raison de l'inertie de 'ASECNA
qui, aprés avoir validé le contenu et le déroule-
ment de la formation, ne s’est plus manifesté.
Deux membres de la commission ont participé
au SYAPRO qui s'est tenu en septembre 2009
sur le théme : « Réle de la radio dans la pro-
motion d'une culture de la prévention des
risques professionnels ». Cette participation a
conforté la commission dans la nécessité de
conduire des actions concretes directement
sur le terrain et de mettre en place des parte-
nariats équitables avec les structures en place
dans les pays d'Afrique Subsaharienne.

L'activité qui a principalement mobilisé la com-
mission concerne |'organisation d’'une journée
thématique sur la conduite de projet en
Afrique Subsaharienne et les enjeux que celle-
ci présente pour I'ergonomie. Cette seconde
journée thématique, s'est tenue a Bordeaux le
16 avril 2010 (Cf. compte-rendu de la manifes-
tation dans le bulletin n°158 de la SELF). Elle a
permis de lier de nouveaux contacts sur des
nouvelles thématiques qui vont étre instruites
dans |'année a venir (volonté d'une rencontre
tous les deux ans).

La mise en ligne sur le site web de la SELF d'in-
formations sur les activités de la commission, la
fourniture d'outils a destination du réseau de
Casubsa tels que la mise en ligne d'une biblio-
graphie sur la thématique de I'ergonomie en
Afrique Subsaharienne n‘ont pu étre menées a
leur terme par manque de ressource au sein de
la commission pour gérer un acces en ligne.

Enfin, la commission souhaitait encadrer |'ins-
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cription d'un médecin du travail du Togo a une
formation en ergonomie et l'accompagner
dans sa rencontre de différents acteurs de I'er-
gonomie (enseignants, chercheurs, praticiens)
afin de le sensibiliser aux différentes pratiques
de I'ergonomie. Cette action a d étre repor-
tée a l'année prochaine, car la formation initia-
le (toxicologie) était plus mobilisatrice que pré-
vue. Cependant, ce médecin du travail a assu-
ré un exposé lors de la journée thématique
organisée cette année a Bordeaux.

FONCTIONNEMENT DE LA SELF

Suivi des congrés et manifestations co-

organisées et parrainées

Projet 2009/2010, rappel :

e Ftablir le bilan du congrés de la SELF 2009
(Toulouse)

® Assurer le suivi du congrés 2010 (Liege)

® Mettre au point le document de cadrage et d’or-
ganisation des congres

® Mettre en place le kit congres et concevoir un
cadre pour la soumission des propositions de com-
munication

® Repenser le réle et I'implication du CA dans les
congres

Le congrés de la SELF 2009 a Toulouse
« Ergonomie et Organisation du Travail » a été
couronné de succés tant pour la qualité de ses
communications que pour celle de son organisa-
tion. Les bénéfices du congrés ont été au-dela
de nos attentes puisqu'ils constituent prés d'un
tiers des recettes de I'année. Un grand merci aux
organisateurs (RESACT Midi-Pyrénées, MIDACT),
a leurs partenaires et a Iréne GAILLARD.

Le 45¢me congrés de la SELF sera organisé a
Liege par la Faculté de Psychologie et des
Sciences de I'Education sur le théme
« Fiabilité, Adaptation et Résilience ». Une
manifestation en I'honneur de Véronique DE
KEYSER, qui aura lieu au Palais des Congres de
Liege les 13, 14 et 15 septembre 2010. 3 confé-
rences pléniéres a deux voix sont au program-
me, ainsi que plus de 70 communications.

Tout au long de I'année, le CA a relevé un cer-
tain nombre de points d’amélioration qu'il
conviendra de porter a la « Charte des
Congrés », ainsi qu'au contenu du « kit
congres ». Les retours d'expérience successifs
ont permis |"élaboration d'une nouvelle charte
qui sera validée pour étre opérationnelle a I'oc-
casion du 46¢me congrés de la SELF 3 Paris.

Politique de communication

Projet 2009/2010, rappel :

e Créer une rubrique « offres d’emploi »

® Finaliser la plaquette « SELF »

® Rédiger le guide d'utilisation du site web pour les
administrateurs du site

® Créer un espace de formation pour faciliter la pro-
motion des différentes formations en ergonomie

® Mettre en place et animer un espace de communica-
tion pour les associations et les partenaires de la SELF

® Promouvoir le service de diffusion d'information de
la SELF aupres des organismes proches de I'ergo-
nomie et des médias

® Mettre en place des droits d'accés aux différentes
rubriques du site web en fonction du statut de
membres et de non membres

® Création et organisation de la premiére Bourse de
I'Initiative de la SELF « Parlons travail »

La plaquette SELF a été finalisée, elle est dis-
ponible sur simple demande et sur le stand de
la SELF ol notre association est présente.

La rédaction d'un guide d'utilisation du site
web pour les administrateurs du site a été réa-
lisée. Ce support assure une pérennisation du
fonctionnement de cet outil essentiel pour la
communication de la SELF.

Un important travail de référencement a été
opéré, sur le site web de la SELF, pour pro-
mouvoir les différentes formations en ergono-
mie (Masters 1, Masters 2 Professionnels,
Masters Recherche).

Dans le méme esprit, le site web de la SELF
met en avant les associations régionales, pro-
fessionnelles et thématiques en présentant
leurs activités, leurs projets et I'ensemble des
coordonnées permettant de les contacter.
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Au-dela des prises de positions que la SELF
peut tenir, la news letter, fort de sa parution
bimensuelle, permet de fournir une informa-
tion réactive et actualisée, sur des thématiques
aussi diverses que : les offres d'emploi, les col-
loques et manifestations, les publications, les
textes de référence, I'actualité de la discipli-
ne... Au-dela de sa diffusion par mail, les
numéros de SELF Express sont également dis-
ponibles sur le site web de la SELF.

Se voulant résolument ouvert, le site web de la
SELF n’a pas encore mis en place d'acces
réservés pour ses membres. Une analyse de
I'intérét et des besoins d'un accés privilégié est
en cours d'étude.

La Bourse de l'initiative de la SELF “Parlons tra-
vail” a été lancée. Un projet avait été retenu
qui n'a pas pu aboutir finalement dans les
délais impartis. Cette suspension semble provi-
soire, mais le principe de cette bourse reste
acquis.

Enfin, fort des retours de nos membres suite a
la prise de position de la SELF sur les risques
psychosociaux, la publication « d'un point de
vue » sur le site web et dans le bulletin a rete-
nu l'attention du CA. La volonté est donc
« d'éditorialiser » de fagon plus systématique la
position de la SELF sur des sujets d'actualité.

Recrutement des membres

Projet 2009/2010, rappel :

® Continuer le travail de définition de statut de
membres

® Susciter des candidatures

® Développer une argumentation présentant les dif-
férents statuts et leur intérét

Un important travail de recrutement a été réa-
lisé tout au long de I'année. A ce jour, la SELF
comprend 653 adhérents qui se répartissent de
la facon suivante (état au 30/06/2010) :

2003-04 2004-05 2005-06 2006-07 2007-08 2008-09 2009-10
Membres de la SELF (MS) 300 298 291 302 285 276 285
Correspondants de la SELF (CS) 253 235 231 237 236 242 256
Correspondant étudiants (CE) 63 64 65 62 54 76 84
Membres d ‘honneur (MH) 15 17 18 19 22 21 21
Membres institutionnels (M) 3 4 4 4 6 6 7
TOTAL 634 618 609 624 602 621 653

Le détail des flux présenté dans le tableau ci-dessous (état au 30/06/2010) permet d'affiner I'analyse :

Année Adhésions Radiations Démissions
MS CS CE MS CS CE MS CS CE

2003-2004 11 27 11 12 22 6 3 17 2
+49 -40 -22

2004-2005 11 14 22 6 20 4 5 9 1
+47 -30 -15

2005-2006 8 20 23 6 18 6 6 " 0
+51 -30 -17

2006-2007 16 17 24 7 10 2 3 6 5
+57 -19 -14

2007-2008 8 18 11 8 19 2 5 12 1
+37 -29 -18

2008-2009 9 35 32 12 12 4 7 8 0
+76 -28 -15

2009-2010 23 44 36 14 14 8 3 9 1
+103 -36 -13
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Fonctionnement du CA

Projet 2009/2010, rappel :

® Nommer les présidents des commissions et les
délégués

® Mieux définir et articuler les réles respectifs du CA
et du Bureau

® Revoir les modalités de fonctionnement du CA et
repréciser les réles/missions/devoirs de chaque
poste

® Redéfinir les objectifs, les missions et les moyens
des délégations et des commissions

® Améliorer la synergie entre les commis-
sions/délégations et le CA

® Mettre en place I'application des modifications sta-
tutaires relatives au collége des partenaires et aux
membres institutionnels

e Définir les modalités d'un mécénat avec les
membres partenaires

® Poursuivre la révision des modalités d’organisation
et de déroulement de I’Assemblée Générale de la
SELF

® Assurer une transversalité et une cohérence entre
les actions des différentes commissions (Histoire,
Communication et Recrutement)

Le secrétariat a cette année poursuivi son

action d’amélioration continue du fonctionne-

ment de la SELF et de tracabilité des travaux

du CA. Une attention toute particuliére a été

portée sur la question de la communication de

la SELF hors des réseaux internes et en direc-

tion de la presse et des médias. Un retour d'ex-

périence a permis de dégager des points

d'améliorations qui devraient étre mis en

ceuvre lors des prochains communiqués.

Malgré deux dates de CA programmées par

avance et entachées par des mouvements de

gréeve, les réunions du CA ont eu lieu tous les

deux mois, avec parfois le recours a la télécon-

férence. La réactivité du CA et sa capacité a

s'adapter aux aléas de l'actualité, |'assiduité

des membres ont permis un fonctionnement

optimum de la structure.

CONCLUSION

Cet exercice qui s'achéve marque un réel posi-
tionnement de la SELF tant au plan national
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qu'européen. La prise de position de notre
société relative au RPS a été unanimement
bien accueillie par nos membres. Elle encoura-
ge la SELF a étre aussi une voix qui doit se faire
entendre. Bien des sujets d'actualité préoccu-
pent le CA qui reste attentif et contributif. Les
travaux engagés concernant les IPRP en sont
une preuve supplémentaire.

L'activité de la SELF est restée soutenue, bien
au-dela du prévisionnel que nous vous avions
présenté. Dans le respect des engagements
antérieurs, au plan national, la communication
de la SELF et le développement du site web se
sont consolidés. Les travaux de la commission
Histoire vont pouvoir étre aujourd’hui valorisés.
La politique de formalisation de nos relations
avec différents partenaires est renforcée pour
une pérennisation des collaborations et des
synergies.

Cependant, le CA peine a trouver la bonne
adéquation pour fédérer et potentialiser ses
relations avec les associations régionales et
professionnelles. D'autres, en leurs temps, ont
rencontré les mémes difficultés, mais plusieurs
pistes s’ouvrent a nous : au cours du congrés
SELF, lors de rencontres  locales
SELF/Associations... La volonté du CA est
d'étre a |'écoute des associations, de recueillir
leurs problématiques mais aussi leurs attentes
vis-a-vis de la SELF, a défaut d'étre pour l'ins-
tant la chambre d'écho de leurs activités si
riches et si diversifiées.

Au plan international, les actions européennes
ont été remarquables et remarquées par les
autres sociétés appartenant a FEES. La SELF
par son dynamisme, sa créativité et le foison-
nement de ses actions se révelent a leurs yeux
comme un réservoir d'idées et d'exemples a
répliquer dans les différentes sociétés euro-
péennes d'ergonomie. C'est a ce titre que le
délégué SELF aux affaires européennes fait
I'objet de nombreuses sollicitations.

Nous n'oublierons pas la présence de la SELF
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au conseil de I'lEA, ou deux nouveaux délé-
gués nous représentent et l'activité du TC
ATWAD qui projette |'organisation d'un événe-
ment au Brésil en 2012.

Enfin, par anticipation (mais le temps passe si
vite), le CA s'est d'ores et déja attelé a l'orga-
nisation des 50 ans de la SELF en 2013. Un évé-
nement important tant au niveau national et
international, festif certes, mais qui sera |'occa-
sion de nous rappeler d'ol nous venons et
d’envisager les axes d'évolution de notre disci-
pline en ces temps ou le travail fait I'objet de
tant de débats. L'occasion pour ces 50 ans de
traiter aussi bien des questions fondatrices qui
font débat a l'intérieur de la SELF que de les
mettre sous le regard de points de vue exté-
rieurs pour identifier les rendez-vous des
années futures.

VIE DE LA SELF

Pour conclure, il me faut remercier les
membres du CA, les délégués et présidents de
commissions, riches de leur diversité, pour leur
engagement et |'attachement gu'ils ont eu a
mener a bien les différentes missions confiées.
Beaucoup ont pris sur leurs temps de travail et
de loisirs afin d'étre disponibles et de faire face
aux charges qu'ils avaient prises. Ce travail col-
lectif s'est toujours fait dans la sérénité,
I'échange et le respect des uns et des autres.
Nous espérons tous qu'il aura su répondre a
vos attentes et a la confiance que vous nous
avez portée.

Thierry MORLET
Président de la SELF

et demandes d'emploi

est effectuée gratuitement

dans le bulletin.
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RAPPORT FINANCIER 2009-2010

Le bilan présente un résultat positif de 24 138.25 Euros donc trés supérieur au prévisionnel.

Cela est dii en particulier a :

e des recettes supérieures aux prévisions avec notamment le reversement de 18 130 Euros du
congres de Toulouse ;

e des dépenses des commissions inférieures aux prévisions ;

e des dépenses des actions spécifiques inférieures aux prévisions.

SELF RESULTAT 2009/2010
DEPENSES
Fonctionnement CA 618518 12,5%
Frais de déplacements CA 4 759,48
Frais repas CA et bureau 1425,70
Secrétariat Permanent 1324179 26,7%
Frais de déplacements 2 805,98
Fournitures, Téléphone 535,81
Honoraires 9 900,00
Bulletin de liaison 12106,04 24,5%
Impression 11 338,43
Mise sous pli et routage 767,61
Fonctionnement 678705 13,7%
Site Web 344,45
Représentation Internationale 781,34
Cotisation I[EA 2 049,82
Cotisation FEES 1 204,00
Assurance 98,93
Frais bancaires 78,59
Communication 1219,92
Dépenses exceptionnelles 1 000,00
Congres 5000,00 10,1%
Avance SELF Liege 5 000,00
Commissions 329311 6,7%
Commission Afrique Sub-Saharienne 2 123,61
Commission Histoire 60,60
Commission Nord-Afrique 958,00
Commission PRP 150,90
Actions spécifiques 2900,00 59%
Subvention revue @ctivités 2 000,00
Film gi images 900,00
Total dépenses 4951317  100%
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RECETTES

Produits financiers 431,42 1%
Bénéfices congres 18 130,00 25%
Recette CABSUBSA 120,00 0%
Reversement avance congrés 8 000,00 11%
Cotisations 34 970,00 47%
Cotisations membres instutionnels 12 000,00 16%
Total recettes 73 651,42 100%
RESULTAT 24 138,25

BILAN COMPTABLE

Le bilan comptable refléte le bénéfice d'exploitation de I'année.

T : 1
SELF H Bilan 2007/2008 i Bilan 2008/2009 E Bilan 2009/2010
Bilans Comptables: v :
E actif passif | actif passif | actif passif
Compte sur livret E 27 918,17 1 33546,32 1 38977,74
SICAV ! 0,00 : 0,00 0,00
Compte courant | 12 997,47 E 21 570,90 ! 44 019,17
Fond associatif i 45 689,94 E 44 624,05 i 58 858,66
Résultat exercice E -4774,30 E 10 493,17 i 24 138,25
TOTAL ' 40915,64 '} 55 117,22 | 82 996,91
! 40 915,641 55117,22 ! 82 996,91

COMPARAISON AVEC LES DEUX EXERCICES PRECEDENTS

Le tableau suivant compare les résultats des trois derniers exercices.

Bulletin de la SELF - n°152 septembre 2010



——  VIE DE LA SELF

DEPENSES 2007/2008 2008/2009 2009/2010
Fonctionnement CA 7 509,00 7 213,90 6 185,18
Frais de déplacements CA 6 157,00 576995 4 759,48
Frais repas CA et bureau 1.004,00 1443,95 1425,70
Réunions téléphoniques 348,00

Secrétariat 11 493,00 11 909,49 13 241,79
Frais de déplacements 2 574,00 2 770,91 2 805,98
Fournitures, téléphone 179,00 93,58 535,81
Honoraires 8 740,00 9 045,00 9 900,00
Bulletin Liaison 12753,00 10 849,56 12106,04
Impression 8 335,00 8 661,92 11 338,43
Mise sous pli et routage 4 418,00 2 187,64 767,61
Fonctionnement 4101,00 6 061,57 6 787,05
Site Web 171,00 833,70 344,45
Communication (Plaquette, Stand) 182,00 102,20 0,00
Représentation internationale 1473,00 3 264,88 781,34
Cotisation IEA 994,00 0,00 2 059,82
Cotisation FEES 917,00 1.080,00 1.204,00
Assurance 95,00 97,00 98,93
Frais bancaires 117,00 83,79 78,59
Dépenses exceptionnelles 152,00 600,00 1.000,00
Congres 5 099,00 8 000,00 5000,00
Avance Congrés 5 000,00 8 000,00 5 000,00
Suivi Congrés 99,00 0,00 0,00
Commissions 5114,00 3677,78 329311
Commission Afrique Subsahariene 2 923,00 1.326,72 212361
Commission Histoire 1 254,00 1 239,98 60,60
Commission PRP 339,00 0,00 150,90
Commission Nord Afrique 598,00 1111,08 958,00
Actions spécifiques 8 078,00 5973,33 2 900,00
Subvention revue @ctivités 2 000,00 2 000,00 2 000,00
Création site web 4 894,00 2 547,48 0,00
Montage vidéo d'archives 0,00 0,00 900,00
Journées / normalisations / colloques 0,00 201,00 0,00
Préventica 47,00 748,65 0,00
Congrés HEPS 52,00 476,20 0,00
Congrés ULLA ERGO 1 085,00 0,00 0,00
Total dépenses 54 147,00 53 685,63 49 513,17
RECETTES 2007/2008 2008/2009 2009/2010
Produits financiers 506,00 628,15 431,42
Bénéfices congrés 4 602,00 14 000,65 18 130,00

Avance ARTEE 2 000,00
Reversement avance congres 5 000,00 8 000,00
Cotisations 32 265,00 32 550,00 34 970,00
Cotisations membres institutionnels 12 000,00 10 000,00 12 000,00
Total recettes 49 373,00 64 178,80 73 651,42
RESULTATS -4774,00 10 493,17 24 138,25
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PROJET D’ACTIVITES DE LA SELF
2010-2011

Comme le prévoit les statuts de la SELF, il revient a I'’Assemblée Générale de débattre et de se
prononcer sur le projet d'activité proposé par le Conseil pour I'exercice 2010-2011. Le projet ci-
dessous a été élaboré par le Conseil d’Administration, en tenant compte du rapport d'activité en
regard du projet adopté I'an dernier. Ce nouveau projet 2010-2011 trace les grandes lignes des
réflexions a mener, des débats a tenir et des actions a continuer ou a entreprendre.

| - AFFAIRES NATIONALES

Objet Objectifs
I-1 Relations avec ¢ Les relations avec I'lMdR se poursuivront cette année. Une journée SELF-
les associations IMdR est prévue pour 2011 sur le théme : «Enquétes et analyses d'acci-
dents». Une autre action est a définir dans le cadre du congres Les
Cyndiniques.

I-2 Enseignement ¢ Les relations avec le CE2 seront poursuivies.

et formation en e Suivi de la mise en place des nouveaux criteres MRCEE (ex : HETPEP).
ergonomie e Suivi des travaux du TC de I'lEA concernant |'accréditation des formations.
[-3 Commission e Trouver un lieu de stockage pour constituer un nouveau fond d'archives
Histoire (archives du GERN, de Paris 8, de Bernard Metz...).

* Engager la collaboration avec I'historien contacté en 2009 dans le cadre de
la préparation du 50éme anniversaire de la SELF.

e Participer aux réunions du GRESHTO (Groupe Histoire du CNAM).

* Reprendre les entretiens réalisés et les faire valider par les interviewés et pré-
parer de nouveaux entretiens.

e Diversifier les activités de la commission avec la nouvelle équipe (Michel
Pottier, Hugues Monod, Brigitte Arnaud-Ronssin, Florence Bouvelot, Isabelle
Januel).

I-4 Commission “50 ¢ Rédaction d'un cahier des charges pour la consultation de prestataires de
ans de la SELF” service en charge de la logistique et de la gestion du lieu du congres.
 Recherche de partenaires institutionnels et financiers.
e Définition de I'ossature du congres et de ses thématiques.
e Création officielle de la commission sous la forme d'un conseil scientifique
restreint qui aboutira sur I'organisation d'un comité de programme.

[-5 Commission ® Réactivation de la commission PRP.

PRP e Organisation d'un colloque en janvier 2011.
¢ Organisation d'une session lors du congrés 2011 de Paris.
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I-6 Revues ® Pour @ctivités, il est prévu de :
- reconduire le principe de sélection de communication du congrés de
SELF 2010 pour publication dans la revue.
- réfléchir sur la maniere d'inciter les "praticiens" (en particulier les ergo-
nomes non académiques) a soumettre des articles.

® Avec Le Travail Humain, on visera a :

- concrétiser le principe de la rubrique "articles courts".

- proposer au TH une liste de personnes membres de la SELF pouvant parti-
ciper a |'expertise d'articles.

® Pour Ergonomics Abstracts, il est prévu de :

- suivre de |'archivage des résumés des communications du congrés de la
SELF a Liege.

- promouvoir d'un archivage a destination des communicants du congrés
SELF a Paris.

[I- AFFAIRES INTERNATIONALES

Objet Objectifs

[I-1 Relations avec @ Continuer a tenir la SELF informée des travaux de I'lEA.
I'IEA ® Faire, s'il y a lieu, les nominations pour les différentes « Awards » et préparer les
dossiers des personnes nommées.
e Faire le lien entre les travaux du PSE de I'lEA, ARTEE, le CREE, le CE2 en matie-
re de formation/enseignement.
® Proposer la tenue de la réunion du conseil de I'lEA en France a l'occasion du
congrés cinquantenaire de la SELF.
e Communication de la newsletter européenne FEES a I'lEA.
e Suivre et informer les membres de la SELF des activités du TC ATWAD.

[I-2 Relations avec e Participation de la SELF au comité de communication et promotion de I'er-
I'Europe, les sociétés  gonomie de FEES, par la rédaction d'une newsletter trimestrielle sur |'ac-
en Europe, et avec tualité européenne des différentes sociétés membres.
FEES, ARTEE, le e Diffusion d'informations dans le bulletin de la SELF/sur le site web/sur SELF
CREE,... Express sur les actions Europe.
® Participation au conseil de FEES en octobre 2010 + Participation a la confé-
rence 10-10-10.
e Organisation du « mois de |'ergonomie » (European Month on Ergonomics).
* Aide a « I'internationalisation » de I'expo « Le Travail Révélé ».
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II-3 Le Réseau ® Rencontre avec ULAERGO en aout 2010 a Rio de Janeiro. Elaboration d'une
francophone & stratégie de développement durable du réseau suite a la Tere rencontre de
francophile Bogota en 2007.

II-3-1 Le Réseau Sud- ® Définition d'une liste des participants actifs du réseau.

Sud-Nord (en cours de ® Définition d'une problématique commune pour la 2éme rencontre.

constittution) ® Possibilité des pays organisateurs de la 2éme rencontre : la Tunisie ou le
Maroc.

1I-3-2 Développement ® Appui au développement de la recherche en ergonomie au Maghreb.
de I'ergonomie dans  ® Appui aux activités de thésards en ergonomie (3 en Tunisie et 1 au Maroc).

les PVDI ® Appui et encouragement des publications scientifiques sur des thématiques
a) Commission Nord-  de développement des systémes de travail au Maghreb.
Afrique ® Poursuivre |'appui a la création d'une société algérienne d’ergonomie.

® Appui aux initiatives des rencontres au Maghreb sur la pratique et la
recherche en ergonomie.

* Aide au développement et a la mise a niveau de formations universitaires a
I'ergonomie. Consolider la démarche de la commission par une collabora-
tion avec le CE2.

b) Commission ® Mettre a profit les conclusions de la journée thématique du 16 avril 2010 pour
“Ergonomie en conduire des actions sur la base des themes abordés comme par exemple :
Afrique - Accompagner ou collaborer avec Amélie Essessé sur son projet de condui-
Subsaharienne” te de projet au Burkina Faso ;

- Formaliser la communication de la commission a destination de I'externe
en utilisant le site de la Self, étre plus présent a distance des membres du
réseau au travers de |'animation de thémes, un jeune ergonome étant inté-
ressé par cette tache, cela permet de palier le manque de ressources évo-
qué ci-dessous pour traiter de cette communication.

ll- FONCTIONNEMENT DE LA SELF

Objet Objectifs
[1I-1 Suivi des ® Etablir le bilan du congrés SELF 2010 (Liege).
congres et ® Assurer le suivi du congrés SELF 2011 (Paris).
manifestations ® Assurer un suivi de la nouvelle version de la charte des congreés.
co-organisées et ® Réinterroger le réle et I'implication du CA dans les congrés.
parrainnées ® Poursuivre la valorisation des communications et la publication des actes.
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[1I-2 Politique de e Créer une rubrique « Offres d’emploi » sur le site web de la SELF, en com-
communication plément des annonces diffusées via SELF express.
e Finaliser le guide d'utilisation du site web pour les administrateurs du site.
e Créer un espace formation pour faciliter la promotion des différentes forma-
tions en ergonomie.
® Mettre en place et animer un espace de communication pour les associa-
tions et les partenaires de la Self.
® Promouvoir le service de diffusion d'information de la SELF aupres des orga-
nismes proches de I'ergonomie et des médias.
® Mettre en place des droits d'acceés aux différentes rubriques du site web en
fonction du statut de membres et non membres.
® Renouveler I'appel a projet concernant la Bourse de l'initiative de la SELF
"Parlons travail".

[I-3 Recrutement e Susciter des candidatures.
des membres ¢ Développer une argumentation présentant les différents statuts et leur inté-
rét.
e Réfléchir a la place que peuvent prendre différents partenaires institution-
nels et privés dans le soutien aux activités de la SELF.

[11-4 ® Procéder a I'élection d'un secrétaire (suite au départ de Jean SCHRAM),
Fonctionnement du  nommer les délégués.
CA e Poursuivre les actions de suivi et de réflexion sur les travaux des différentes

commissions (objectifs, missions, moyens).

e Création d'une rubrique bilan pour chaque commission sur le site web de la
SELF (bilan factuel et bilan des problématiques abordées).

® Rechercher les éléments de transversalité et de cohérence entre les actions
des différentes commissions en vue de |'organisation des 50 ans de la SELF.

SELF

INTERNET

www.ergonomie-self.org
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BUDGET PREVISIONNEL 2009-2010

Ce budget comprend le fonctionnement de base de I'association et de ses commissions ainsi que
le financement des actions spécifiques engagées.

Des engagements supplémentaires pourront le cas échéant étre examinés en fonction du mon-
tant du reversement des redevances du congres 2010.

DEPENSES

Fonctionnement Conseil d'’Administration et bureau 7 500,00 10,8%
Frais de déplacements 6 000,00
Frais repas CA et bureau 1 500,00
Secrétariat Permanent 13 200,00 19,0%
Frais de déplacements 3 000,00
Fournitures, téléphone 300,00
Honoraires 9 900,00
Bulletin de liaison 12 000,00 17,3%
Impression 10 000,00
Routage 2 000,00
Fonctionnement 9 000,00 12,9%
Site Web 1 000,00
Représentation Internationale 4 500,00
Cotisation IEA 1 200,00
Cotisation FEES 1 100,00
Assurance 100,00
Frais bancaires 100,00
Communication 1 000,00
Congres 5 000,00 7,2%
Avance Congres SELF Paris 5 000,00
Commissions 9 000,00 12,9%
Commission Afrique Sub-Saharienne 2 000,00
Commission Hiustoire 1 000,00
Commission Nord-Afrique 2 000,00
Commission PRP 2 000,00
Commission “50 ans de la SELF” 2 000,00
Actions spécifiques 13 800,00 19,9%
Subvention revue @ctivités 2 000,00
Support communication 500,00
Montages vidéo 900,00
Bourse de I'initiative 1 000,00
IMDR 400,00
Préventica 1 000,00
Les “50 ans de la SELF” (location salle, frais divers) 8 000,00

Total dépenses 69 500,00 100%
RECETTES
Provisions “50 ans de la SELF” 10 000,00 14%
Produits financiers 600,00 1%
Bénéfices congrés 8 000,00 12%
Reversement avance congres 5 000,00 7%
Cotisations 33 200,00 49%
Cotisations membres institutionnels 12 000,00 17%
Total recettes 69 500,00 100%
RESULTAT 0,00
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o)

LA PLURIDISCIPLINARITE
DANS LES SERVICES DE SANTE AU TRAVAIL (SST)
Table ronde du 27 mai 2010

Cette table ronde a réuni Fabien Parise, Paul
Frimat, Bernard Gaisset, Francois Hubault et
Annie Drouin.

Nous sommes ici dans le cadre de la SELF pour
un premier jeu d'échanges qui fait I'objet
d'une publication dans ce bulletin de sep-
tembre 2010. Au-dela de cette rencontre, un
rendez-vous est fixé en janvier 2011 pour une
journée colloque devant un public qui pourra
intervenir et qui sera animée avec d'autres
intervenants. La troisieme étape de ce parcours
sera proposée lors du congrés de la SELF 2011
qui se tiendra sur le théeme de la prévention
des risques et qui est confié a Alain Garrigou et
Francois Jeffroy.

Nous sommes donc sur un chemin qui nous
emmeénera jusqu’en septembre 2011. Nous
attendons que ces trois moments nous per-
mettent de murir la question et d'animer la
réflexion, bien sdr a l'intérieur de la commu-
nauté des ergonomes mais aussi, puisqu’elles
ne les concernent pas seuls, en résonnance
avec les autres professionnels de santé et sécu-
rité au travail.

CONTEXTE DE CETTE TABLE RONDE

Aujourd’hui, ce qui nous occupe, c'est la
remontée vers le conseil d'administration de la
SELF des difficultés et inquiétudes de certains
ergonomes qui travaillent dans les Services de
Santé au Travail (SST) concernant leur réle, leur
positionnement, le dispositif dans lequel ils
s'integrent et qui, sous couvert de pluridiscipli-
narité, ne regle pas la facon dont ils s'organi-
sent et dont ils font leur travail.

Par voie de conséquence, la gouvernance de la
ressource pluridisciplinaire se trouve au centre

des débats. Ce qui en ressort, c'est qu’elle est
plutét vécue que réfléchie et qu'elle s'improvi-
se au fil des questions qui viennent, sans qu'il y
ait eu suffisamment de réflexions sur
« Comment on fait ? », « Pourquoi ?», « Qui fait
quoi ? ».

Les textes réglementaires posent des enjeux
épistémologiques - Comment les compé-
tences et connaissances scientifiques peuvent-
elles s'articuler ? - et politiques - Comment ces
structures se rendent-elles capables de se sai-
sir de ces questions ? Comment les entreprises
ont-elles ou non de s’en préoccuper ? -.

Différents risques se trouvent ainsi intriqués,
commerciaux, financiers, politiques, méthodo-
logiques, épistémologiques, et se retrouvent
pris dans des jeux d'acteurs et de réputations.

'enjeu de cette table ronde est de remettre les
questions du travail dans les SST au centre de
nos échanges et que nous intervenions par
rapport aux réles que nous occupons.

PRESENTATION DES MEMBRES DE LA
TABLE RONDE

Fabien Parise : il est ergonome européen,
embauché dans le cadre du décret sur la plu-
disciplinarité comme IPRP depuis 2003. Depuis
2008, il est coordonateur du service IPRP. Il est
également secrétaire de I'AFIST (Association
Francaise des Intervenants en Santé au Travail),
créée en 2004 et qui est une structure nationa-
le déclinée en réseaux régionaux. Il est respon-
sable de la branche IPRP au Syndicat National
des Professionnels de la Santé au Travail
(SNPST) ; c'est dans ce syndicat qu'il a eu la
possibilité de travailler avec des médecins sur
les questions IPRP, a un autre niveau que celui

Bulletin de la SELF - n°152 septembre 2010



de son SST, et d'avoir plus d'échos sur les diffi-
cultés rencontrées, notamment par les ergo-
nomes IPRP.

C'est ce qui a fait que Fabien s’est rapproché
de Francgois Hubault et de la SELF pour évo-
quer la pratique des ergonomes dans ces ser-
vices et leurs difficultés de positionnement
pour répondre a des demandes suite a des
commandes ou des prescriptions a |'anglo-
saxonne (par exemple de type métrologie).

Bernard Gaisset Directeur de I'ACMS
(Association des Centres Médicaux et Sociaux
de Santé au Travail d'lle de France).

Diplédmé d'urbanisme, il s’est beaucoup investi
dans I'aménagement du territoire en lien avec
les collectivités territoriales... la politique de la
ville. Ce qui I'a amené naturellement vers la
problématique Santé qui est un facteur de
développement et de bien-étre pour la popu-
lation, et également économiquement impor-
tant (les dépenses de soins représentent 213
milliards d’euros en France !).

La question de I'organisation de I'offre de soins
et Iarticulation ville-hopital a été au centre de
ses préoccupations et |'a amené a cotoyer des
politiques, des médecins de différentes spécia-
lités, des professionnels du secteur, des parte-
naires sociaux... Il s'est impliqué sur les enjeux
des formations a créer, sur le regroupement
des filieres et la continuité des soins, sur les
projets médicaux, sur les projets sociaux (par
exemple : comment installer des équipes
médicales dans des bassins de vie qui sont
désertés, ouvrir des écoles d'infirmiéres, com-
ment redonner de l'attractivité « médicale »a
des villes moyennes, penser le maintien dans
I'emploi par la formation ...) ? Il est donc natu-
rel dans sa pratique de travailler avec I'Etat,
avec les Caisses d'Assurance Maladie et les
autres grandes institutions régionales ...

A partir de cette vision |, il s'est de plus en

plus intéressé a « Comment on pourrait voir
dans le champ des causes, I'explication de I'ar-
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rivée intempestive d’un certain nombre de
patients, et en particulier dans le champ du tra-
vail, repérer ce qui s’y passe pour prévenir».

Selon son point de vue, la professionnalisation
de la prévention est un sujet en soi en
France. Dans notre pays, « la santé = les soins »
et il faut que I'on fasse une révolution culturel-
le. La santé, ce n'est pas que les soins.

Il'y a un travail extraordinaire a accomplir pour

changer les mentalités. La question c’est
« Comment on va le faire ? ». La réponse passe
par l'intervention d'un certain nombre de com-
pétences pluridisciplinaires, les médecins étant
un des éléments du dispositif. La prévention
n'est pas un sujet qui se limite a la pathologie
mais il est essentiellement un sujet de compor-
tements et d'analyse de I'environnement ; c’est
d'abord un sujet culturel extrémement impor-
tant, et c'est ce sur quoi il faut jouer dans la
stratégie de prévention.

Il a intégré dans sa réflexion le réle des méde-
cins du travail mais aussi des professionnels qui
travaillent autour, que ce soient des préven-
teurs, des assistantes sociales, des sociologues,
des artistes et naturellement en gardant le lien
avec le chef d'entreprise. Il considére qu'il est
primordial de savoir communiquer pour chan-
ger les comportements, de réfléchir en termes
de projet « On a beaucoup travaillé sur les
tdches mais pas assez sur les objectifs et les pro-
jets. Quand on travaille sur les objectifs et les
projets, on fait des merveilles ».

Son projet est de « Chercher a rendre service a
la collectivité d'une maniére imaginative en
essayant d’ouvrir un peu les fenétres ». Il y a
énormément de travail a faire car il y a toujours
des représentations des uns et des autres, des
rapports de force qui se jouent uniquement sur
les représentations, sur les rapports de pouvoir
« Encore faut-il que I'on trouve les moyens de
pouvoir ». Ce pouvoir, c'est comme « un bou-
quet de fleurs », beaucoup de compétences
mais, la grande difficulté de notre pays, c'est

septembre 2010
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« Comment on anime tout ¢a ? ».

Aujourd’hui, il propose trois idées force en
termes de gouvernance et de formation :

La conduite de projet ou comment on peut
faire pour conduire des projets.

La communication et la négociation, car on ne
peut rien imposer a personne.

La connaissance de I'entreprise : il y a une dif-
férence entre l'entreprise (au sens entre-
prendre) qui est un collectif d’hommes et la
« société commerciale» qui peut avoir un tra-
vers financier. L'enjeu est de savoir comment
on fait évoluer I'entreprise dans la dynamique
du collectif.

Paul Frimat : Professeur de Médecine du
Travail- Université Lille 2

Il est médecin, dermatologue de formation. En
tant que médecin du travail de I"école lilloise,
Furon I'a incité, au démarrage de la physiolo-
gie, a cotoyer Pertuson, Knockaert et d'autres
ergonomes et il s'est retrouvé, du fait de ces
rencontres, responsable de la filiere Hygiéne et
Sécurité au CNAM a Lille. Dés les années 75, la
pluridisciplinarité était déja de mise, sans le
savoir, dans les cours du soir ou se retrouvaient
médecins, ingénieurs, futurs ergonomes.

Dans la suite du cursus, il a toujours souhaité
« éviter les tuyaux ». Par cette expression, il faut
entendre que « Le systéme francais, ce sont
des tuyaux d'orgues mais qu'il n'y a personne
pour jouer la partition ». Par exemple : dans le
domaine de la santé publique, en 2000, il y a eu
une rencontre avec les médecins inspecteurs
de la Santé et du Travail. lls étaient bien méde-
cins mais de ministéres différents et ils ne se
connaissaient pas et n‘avaient jamais travaillé
ensemble. Il a fallu un certain nombre de crises
sanitaires pour que le pays se rende compte
qu'il y avait nécessité d'apprendre a travailler
de maniére transversale.

C'est cette transversalité qui marque son par-
cours et ses différentes responsabilités. Dans

les années 86, il a été responsable du Centre
de Recherche En Santé Travail Ergonomie
(CERESTE), créé grace au Ministére du Travail
et de la Recherche. Les enjeux du CERESTE
étaient de mélanger des approches médicales,
physiologiques, ergonomiques, juridiques... et
des axes spécifiques ont été développés dans
ce domaine.

Il est actuellement vice-président d'université
et il fait travailler ensemble des médecins, des
psychologues... pour dispenser des enseigne-
ments qui sortent des « tuyaux standards » et
qui permettent de répondre aux exigences
actuelles de la société, des entreprises....

Dans le cadre de ce cursus, il a été professeur
de médecine du travail et depuis 2000, il est
responsable de la discipline. C'est dans ce
cadre qu'il a été interpellé, a plusieurs reprises,
par Larcher pour essayer de repositionner la
« Santé-Travail » dans le champ de la préven-
tion. Des médecins du travail ont écrit pour
signaler que « l'on allait dans le mur » en
termes de politique de prévention en France
« On dit qu’on en fait mais on ne met pas les
moyens qu'il faut pour la faire, donc il n'y en a
pas ».

La Santé-Travail est encore enfermée dans un
dispositif de type « Aptitude » ; I'ensemble du
dispositif n'a jamais eu le rendu d'efficacité
qu'il aurait pu avoir car il n'a pas eu cette
approche de prévention par programme. La
pluridisciplinarité est dans le texte de 2003,
mais elle n'est pas déclinée concrétement dans
le fonctionnement du dispositif Santé-Travail.

Pour prendre un exemple : en 73, lorsqu’on
descendait dans les mines pour observer les
situations de travail et les impacts sur la santé
de ce travail, les mineurs expliquaient, alors
qu'ils étaient en mauvaise santé « Moi, je suis
malade, mais c’est normal ». Aujourd'hui, les
travailleurs et la société n'acceptent plus la
fatalité de la maladie professionnelle et les
médias réagissent vite quand on parle de TMS
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ou de RPS. Larcher comme Xavier Bertrand,
ont compris les enjeux de la Santé-Travail. Ces
deux ministres lui ont demandé un rapport
orienté sur les enjeux de |"évolution du dispo-
sitif Santé-Travail et sur le « Comment on fait
fonctionner des équipes Santé-Travail, quels
sont les nouveaux métiers, quels sont les réfé-
rentiels de compétences et de formations... ».
Ce qui revient a étudier la problématique de la
pluridisciplinarité.

Selon le ministre du Travail actuel, une nouvel-
le loi Santé-Travail sortirait en fin d’année et la
pluridisciplinarité serait un enjeu du dispositif
qui passerait par des projets, par des pro-
grammes Santé-Travail, appliqués a I'entrepri-
se en fonction d’un certain nombre de critéres.

Dans l|'état actuel des choses, il faut bien
prendre conscience que les services de santé
sont un dispositif obligataire pour I'employeur.
Ce dispositif doit éviter |'altération de la santé
du salarié, accepter le concept de programme
de santé dans lequel il y aura une approche
collective et une approche individuelle, accep-
ter la problématique pluridisciplinaire. On peut
comprendre que ces obligations puissent se
télescoper.

Pour I'ensemble des acteurs des SST, le posi-
tionnement est de passer du statut de «consul-
tant/ artisan » a celui de « salarié¢ » d'un SST. A
partir du moment ou l'acteur, par exemple un
IPRP, se retrouve dans un collectif de Santé-
Travail, il agit en tant qu’acteur d'un collectif
Santé-Travail pour une prestation prévue (au
départ, elles étaient limitées a une visite médi-
cale mais on a vite compris qu'il n'y avait pas
que ca) et cette approche perdurera. Un direc-
teur de service peut étre réticent a accepter
d'accorder 15 jours d'études de poste pour
répondre a la problématique d'une entreprise,
car, si I'entreprise a besoin de 15 jours d'ergo-
nome, elle aurait pu faire appel a un consul-
tant.

Dans le rapport, on dissocie la fonction de

« consultant/artisan », acteur extérieur du servi-
ce de santé qui répond a une demande d'en-
treprise, de celle de « salarié » d'une structure
qui s'appelle SST. Ce sont ces derniers qu'il
faudrait appeler IPRP.

Pour revenir aux ergonomes, le fait d'étre
consultant/artisan ou d'étre salarié d'un SST et
d'agir sur une entreprise X doit étre analysé, il
n‘est pas évident d'accepter que I'on ne soit
pas dans le méme type de réflexion, d'ap-
proche, de rendu, d’exigences... La démarche
de réflexion peut s'apparenter a celle de
I'’ANACT et des ARACT avec l'approche des
entreprises par le diagnostic court. Lergonome
en SST peut répondre a un probléme ponctuel
de postes de travail a réaménager. Par contre,
pour refaire un atelier complet, un diagnostic
de type court peut étre proposé par le SST
mais la refonte compléte d'une chaine n'est
pas inscrite dans son réle.

ll'y a une discussion de fond a engager. Les
médecins du travail ont, sans aucun doute, a
apprendre pour faire bouger le curseur, mais,
du coté des ergonomes, psychologues et
autres acteurs, le SST restera un dispositif de
prestations a rendre dans le cadre de missions
fixées par la loi.

COMPTE RENDU DE LA TABLE RONDE

Frangois Hubault
Je vous propose alors d'engager le débat a
partir de cette question. Je la décomposerais
en deux points :

Le premier point : les SST sont tenus d'interve-
nir sur la question de la santé et de la sécurité
dans le cadre d’un dispositif réglementaire. Or,
ce dispositif n'est pas nécessairement taillé a la
mesure des questions qui se posent, souvent
plus ouvertes et méme plus imprécises. Cadrer
d'avance le périmétre des questions de santé
est de plus en plus difficile, de sorte que les
SST sont amenés a se doter de moyens pluri-
disciplinaires qui ne sont pas assurés de couvrir
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les dimensions de santé-sécurité auxquelles ils
vont se trouver confrontés .

Cette tension ne peut pas s'éliminer simple-
ment, elle doit étre intégrée par les services
dans la mesure ou cette tension résonne trés
directement avec ce que vivent les salariés,
dont elle est en vérité une des formes d'ex-
pression. La question, alors : quelle forme don-
ner a la pluridisciplinarité dans les SST ?

Le deuxiéme point : en regle trés générale, la
préoccupation de la santé est réduite au souci
des risques d'atteinte a la santé et ne s'étend
que rarement a la question du développement
de la santé ; cela renvoie a la question de savoir
si les SST peuvent éviter de ne s’inquiéter que
des risques « d‘atteinte a... ». La question est
alors : les SST sont-ils condamnés a s’enfermer
dans une pratique de prévention des risques
d'atteinte a la santé, ou peuvent-ils promouvoir
des projets ou il s'agit de développer la santé
comme une ressource ?

Bernard Gaisset
Ces deux points sont trés intéressants.

En ce qui concerne le premier point, il y a effec-
tivement une tension entre le désir de
répondre et les moyens que |'on se donne, qui
peuvent nous entrainer au-dela de ce qu'il fau-
drait faire pour bien répondre. L'objectif c'est,
en tout état de cause, prévenir.

Sur le plan du sens du travail, nous sommes
d'abord des citoyens et ensuite nous sommes
compétents et nous avons a contribuer a un
travail collectif. Je m’explique : ce qui peut
éclairer la frustration qu'on peut avoir quand
on est un grand professionnel (mais cela ne
veut pas dire que 'on ne va pas exprimer sa
professionnalité), c'est que cette tension se
régle avec un argument social : il faut que I'on
donne a beaucoup de monde. Pour mémoire,
en France, nous avons des milliers de petites
entreprises et la stratégie aujourd’hui se joue
sur les PME et TPE (par exemple : nous avons

55.000 adhérents, dont pres de 80 % de petites
entreprises de moins de 10 personnes). On est
donc obligé de penser, en tant que profession-
nel responsable, a définir la stratégie du
« Comment les atteindre ? » ; vouloir y
répondre participe au renoncement d'un surin-
vestissement pour certains. La frustration se
paie au prix fort chez certains professionnels si
on ne développe pas parallelement des
actions collectives.

La stratégie s'appuie sur le grand professionna-
lisme qui peut s'épanouir avec les branches pro-
fessionnelles ou interprofessionnelles. Dans ce
cas, il faut conjuguer sa petite frustration sur le
terrain et en méme temps élever le débat avec
des projets plus ambitieux ou I'on va entrainer
les managers et les représentants des branches
dans la culture de prévention. C'est la ou l'on
peut faire basculer les choses, car ce n'est plus
nous qui parlons mais les managers et les repré-
sentants « Par expérience, cela fait des car-
tons ». La aussi, il faut d'autres incitations pour
aider I'entreprise sur le plan financier.

En ce qui concerne le deuxieme point, je suis
totalement d'accord sur cet esprit de promo-
tion. Il 'y a en effet la nécessaire promotion de
la santé a faire, mais surtout penser a viser le
bien étre au travail. Il faut arréter de parler sys-
tématiquement de souffrance au travail et de
généralisation de situation a risques. Dans les
SST, il y a une réflexion a partager sur une mis-
sion de promotion de la santé et d'objectif de
bien étre au travail. Mais il y a effectivement
des conditions a remplir pour le bien-étre au
travail. C'est trés important.

Paul Frimat

On va savoir en Septembre, ce que le politique
veut dans les SST. Dans la loi en préparation,
un article va définir les missions des SST (pour
mémoire : actuellement c'est le médecin du
travail qui a des missions). C'est une révolution
dans le dispositif de santé. Le politique, tous
corps confondus, accepte que les SST fassent
partie des politiques de santé et aient des mis-
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sions au méme titre que I'hopital, la maison de
retraite ...

Dans ses missions, sont effectivement prévus la
mise en place de programmes et de suivi indi-
viduel mais également l'intégration et le déve-
loppement d'actions de promotion, de préven-
tion, d'éducation, de formation. Le ministre a
également décidé que ce sont les SST qui vont
prendre la responsabilité de la tragabilité des
expositions, donc des cursus de vie.

En un an de temps, cela a été trés vite. Il y a
encore quelques années, on disait « c’est I'as-
surance maladie qui ne fait rien ». Puis, il y a eu
quelques expériences régionales dans des
organisations, telles que les ORST, et on s'est
rendu compte que personne ne voulait mettre
le doigt dedans et prendre de décision. Et,
aujourd’hui, le politique dit « Arrétons ».

A partir du moment ou les SST vont avoir des
missions a mener, il faudra mettre en place les
équipes et les programmes correspondants.
Un des enjeux forts réside dans la nomination
et la formation des directeurs des SST.

Annie Drouin

Cela veut-il dire qu’actuellement, les directeurs
de santé ont été nommés sur des critéres qui
n‘ont rien a voir avec les critéres des missions
qui sont en train d'étre définies ?

Bernard Gaisset

Pour rester positif, ces missions ne consistent
pas a donner des taches a des équipes pluri-
disciplinaires. Il s'agit plutét de donner des
missions & des structures et par voie de consé-
quence, de mettre en place des critéres d'éva-
luation du fonctionnement de ces structures.
En ce qui concemne le mode de management
dans les SST, il est complexe et rejoint le terme
utilisé par Francois Hubault sur la gouvernance.
Cette complexité doit amener a des comporte-
ments du type « Je ne signe jamais un projet
sans avoir la signature de mon médecin- coor-
donateur ».

Par rapport a la question initiale qui nous réunit
ici « Comment peut-on faire travailler les ergo-
nomes ? » et comment prendre en compte leur
frustration, rien n'est réglé ; il y a trop de textes
qui limitent les modes de représentation des
professionnels dans les instances. Je me suis
battu pour avoir dans la Commission Médico-
Technique (CMT) un représentant par pdle
(ergonomie, toxicologie, sécurité, psychoso-
ciologie...) et il y a eu des levers de boucliers,
car le texte dit « 1 pour 8 » alors que je deman-
dais, ce qui est le bon sens méme, un repré-
sentant expert de chacun des péles plus un
représentant du service social du travail. La
réponse a été « Non, vous ne respectez pas les
textes » dixit un médecin syndicaliste.

Pour moi, il est clair qu'il faut moins de textes,
plus d'orientations et la déclinaison d'objectifs
avec des critéres d'évaluation.

Fabien Parise

Par rapport a ce que disait Paul Frimat, on est
complétement dans la problématique. Tous les
ergonomes sont formés comme consul-
tants/artisans. lls se retrouvent dans un SST
avec une formation plutdét orientée vers le
consulting. Naturellement, on va évoluer vers
un travail forcément orienté par le travail du
médecin du travail et par une représentation
de la médecine du travail. Cela pose la ques-
tion de la gouvernance et de « Qui prescrit, qui
ordonne, qui pilote ».

Par rapport aux textes, il y a forcément un lien
qui se fait tout de suite. En 2003, les textes ont
souligné l'aspect expérimental de la mise en
place des SST. Donc, outre le fait d'avoir été
des « sujets d’expérience », rien n'est clair.

Et pour répondre a I'exemple de Paul « Ne pas
refaire un atelier ? ... », aujourd’hui encore, je
ne sais pas. Quand j'ai un médecin qui va me
proposer une intervention de ce type, j'ai du
mal a lui dire que je n’ai pas les ressources. Ce
n’est pas seulement un probleme de « On peut
ou non le faire » car, quand on a effectivement
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beaucoup d’entreprises auxquelles il faut
répondre, on est limité par rapport au temps
mais également pour mener une intervention
au sens ergonomique du terme.

A un moment, on arrive a une contradiction.
On a 80 % des entreprises qui ont moins de 10
salariés. Le fait de répondre quantitativement a
un maximum d'entre elles et d'y développer
I'ergonomie se heurte a deux paradoxes : soit
travailler, comme a I'heure actuelle, sur les
risques d'atteinte a la santé, soit travailler sur la
Santé-Travail que 1'on pourrait développer
dans une approche et une intervention plus
longue.

Cette contradiction mérite d'étre débattue.
Bernard Gaisset évoquait la notion de travailler
par branche mais dans un SST on se heurte
rapidement a une limitation géographique, ce
quin‘est pas le cas a 'ACMS qui couvre plus un
bassin d’emploi.

Bernard Gaisset

Justement, il faut raisonner « bassin d'emploi ».
Du fait du grand nombre de petites entre-
prises, la question est « Qu’est-ce que l'on
peut faire d'utile par rapport a nos
contraintes ?». On ne va pas demander a l'er-
gonome d'intervenir sur toutes les situations.
On peut aussi avoir de bons professionnels
d'un niveau de qualification inférieur qui peu-
vent faire une premiére approche, voire des
actions de promotion de la santé. Chacun doit
étre positionné dans son métier mais il faut
qu'il ait la capacité, le moment voulu, a passer
le relais a plus compétent. En France, on ne sait
pas le faire.

Paul Frimat

Juste pour rebondir sur ce point. Je pense que
le médecin, au sens large et pas seulement le
médecin du travail, est dans la méme situation
que les ergonomes. De par sa formation, il est
calibré pour étre libéral. La formation a la
médecine du travail a été créée il y a environ 60
ans, et elle a bien des imperfections qui se cor-
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rigent petit a petit, et, il faut le rappeler, elle a
été créée pour exercer un métier de préven-
tion.

En paralléle, la question qui va se poser aux
ergonomes est d'acquérir quelque chose de
différent et de se dire « Je suis formé a étre
consultant/artisan, mais si je souhaite étre sala-
rié dans un SST, il y a probablement des petites
choses en plus ou en moins a acquérir ».

Cela a donc pour conséquence une réflexion a
mener sur la formation et sur les métiers des
acteurs des SST en particulier. Cela ne me
choque pas du tout.

Bernard Gaisset

Il'y a des ouvertures qui vont se créer sur la
capacité a coordonner, a créer du réseau, a
convaincre des employeurs via des organisa-
tions professionnelles pour trouver des leviers
de comportements qui sont un autre degré de
I'ergonomie. C'est le comment on devient inté-
ressé par la culture de prévention. Comme je le
dis a mes collegues « Je ne suis pas persuadé
d'avancer si quand je me retourne il n'y a per-
sonne qui suit », cela ne sert a rien sauf se faire
plaisir tout seul. Car, quoi qu'il arrive, c’est I'en-
treprise qui va prendre ou ne va pas prendre le
relais de |'action de prévention.

La stratégie, c'est de repérer, d'évaluer dans le
sens de la tracabilité et de susciter une
démarche de progrés. Ce qui est fondamental
ce sont les « situations » d'exposition a repérer.
Qu'est-ce que l'on crée comme systéme d'in-
formation pour que cela devienne une culture,
un cercle vertueux, dont I'entreprise peut s'em-
parer.

Frangois Hubault

Je voudrais revenir sur deux points qui ont été
développés dans cet échange.

A travers la description de ce que vous faites a
I'ACMS, vous soulignez I'obligation ol vous
étes de servir tous les salariés de votre secteur,
qui vous pousse & une approche de type popu-
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lationnel plutét que clinique. Il est certain que
cela dessine par avance les termes d’une ten-
sion avec les « cliniciens : les médecins du tra-
vail - il ya d‘ailleurs un conflit toujours vif en
médecine du travail entre les approches qui
revendiquent de participer d'une clinique et
d’autres - et les ergonomes - du moins ceux qui
sont formés dans une perspective clinique -. La
question est donc de savoir ce que vous faites
de « ¢a ».

D’autre part, Paul nous dit que les décrets qui
vont sortir insistent sur l'importance de la tra-
cabilité qu'il va étre exigé de développer dans
la mission des SST. Cette tracabilité est com-
préhensible pour I'amiante ou pour d’autres
risques toxicologiques, mais « Que signifie la
tracabilité pour les TMS et les RPS ? ». “La tra-
cabilité reste-t-elle une préoccupation perti-
nente pour la prévention de ces risques ?”.

Bernard Gaisset

Je pense qu'il y a un surinvestissement sur cer-
tains mots. Comme le dit une grande profes-
sionnelle « On parle aujourd’hui de Risques
Psycho-sociaux alors qu’avant on parlait de
conditions de travail et d’ergonomie ». Je ne
dis pas que les RPS n’existent pas, mais il y a un
suremploi des notions qui crée une sorte
d'éblouissement avec, au bout du compte, une
faiblesse d'intérét pour les vraies causes que
sont, notamment, certaines conditions de tra-
vail. Il faut analyser. Certes bien des problémes
ressortent de relations interpersonnelles diffi-
ciles, mais il faut repérer et régler les pro-
blémes d'ordre collectif de conditions de tra-
vail, d'organisation. Cela ne peut se faire sans
impliquer le chef d'entreprise et les salariés.

Je crois a la tracabilité car c’est un moyen de
pointer les conditions de travail dans lesquelles
se trouvent les personnes. Lorsque les condi-
tions de travail sont repérées, cela permet de
faire émerger des niveaux de conscience par-
tagés et donc de co-construire des démarches
d'amélioration des situations. Sans un systéme
d'information construit sur I'écoute et la prise

en compte de la parole de chacun (le salari¢, le
médecin, le chef d’entreprise) on ne peut pro-
gresser.

Frangois Hubault

Soit. Mais comment les objectiver ? Tant que le
risque dérive de relations dose-effet, on peut
compter sur une maniére d'ingénierisation de
la prévention. Si le risque participe des condi-
tions du travail, cela demande de rentrer dans
I'activité de travail ot se construit le risque. Et
la, on rencontre un probléme de dimensionne-
ment du périmétre du regard, et du temps que
cela peut prendre.

Bernard Gaisset

Sur la typologie des risques, cela s'appelle la
professionnalisation de la prévention. Avec une
approche amont (des consensus pour favoriser
une harmonisation du repérage), on doit savoir
évaluer une situation de risque : son intensité,
sa fréquence, sa gravité. En regard, on doit
savoir coter le risque résiduel apres la prise en
compte des actions de prévention. Tout cela se
fait trés peu dans le pays. Cela peut paraitre
ambitieux, mais j'y crois.

Paul Frimat

Cela montre bien la nécessité, aussi bien dans
la filiere ergonomique que dans la filiére psy-
chologique qu'il faut, sans doute, réinventer un
métier pour cet applicatif Santé-Sécurité-
Travail. On est exactement comme en médeci-
ne en 46 ou au départ ce n'était que des clini-
ciens. Par rapport a ce qui nous occupe aujour-
d'hui, on n'est peut étre pas tout a fait au
méme niveau, mais c’est une vraie question.

Il est important que la tragabilité soit dans les
SST car cela sera acté et, de ce fait, les respon-
sables et directeurs de SST devront y mettre
des moyens. Mais, les médecins (ou le versant
Santé) ont besoin des autres acteurs pour pou-
voir faire cette tracabilité.

Fabien Parise
Je vois le double versant de mon métier : je
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suis ergonome de formation et depuis 7 ans,
j'ai évolué vers ce coté IPRP. Dans ce métier, j'ai
été forcé a m'adapter pour aller vers plus de
prévention. La formation universitaire n'a, pour
le moment, pas vocation a répondre a la néces-
sité de s'adapter aux particularités des situa-
tions vécues dans les SST.

Par rapport aux TMS et aux RPS, j'ai essayé de
faire une approche par risques, par indicateurs,
mais ce sont des approches multifactorielles,
liées a l'activité et qui suppose un investisse-
ment auprés des gens. J'ai essayé de travailler
sur une fiche de type Document Unique pour
les RPS, mais c’est une mission impossible.
Cela demande du temps pour avoir cette
approche de l'activité de travail dans un
contexte de compréhension globale de |'entre-
prise. Et on tombe une nouvelle fois, sur le pro-
bléme de la ressource.

Le pivot de la pluridisciplinarité dans les SST,
c'est le médecin du travail qui a fait la prescrip-
tion et qui est l'interlocuteur de I'entreprise.
Cela a certes des avantages mais cela peut
amener un dialogue restreint sur le versant
santé au détriment du versant prévention. Il y a
donc une nécessité a ce que l'ergonome en
SST devienne le pivot de I'ergonomie.

L'évolution de I’ANACT vers le diagnostic court
n'est pas forcément viable dans un SST car le
pivot de la pluridisciplinarité, aujourd'hui, est le
médecin du travail et que cette forme de dia-
gnostic n'est pas inscrite dans le mode de
fonctionnement d'un SST.

L'enjeu est de décloisonner les relations entre
les SST et les structures extérieures dans le
bassin d’emploi (par exemple : les ARACT...)
pour qu'elles puissent prendre le relai aupres
des entreprises.

Annie Drouin

Est-ce que cela veut dire que des structures
de relais sont a travailler car elles n’existent
pas ?

Paul Frimat

Depuis 2004, afin de faire participer I'ensemble
des acteurs du SST a ses orientations et a ses
choix, la Commission Médico-Technique
(CMT), a été mise en place dans les textes. Elle
réunit les médecins et les IPRP pour avoir logi-
quement une vision de coopération. C'est
encore trop souvent un Comité d'Entreprise
bis ou se joue des luttes de pouvoir alors que
I'objectif est de favoriser la transversalité des
points de vue. La loi en préparation devrait
prévoir la modification de la composition et du
fonctionnement de la CMT. Un renforcement
de role est envisagé dans |'élaboration des
programmes de santé, a visée collective.

Quand on parle avec les syndicats, ils disent
« s'il s'agit de I'individu, il est logique que ce
soit le médecin qui soit le prescripteur ». Par
voie de conséquence, le médecin va prescrire a
I'ergonome, a l'ingénieur, au psychologue, a
I'infirmiére sur la problématique de I'individu.

Par contre, si c'est une action de branche, d'en-
treprise, de collectif, il est souhaité de propo-
ser que les actions que I'on qualifie de collec-
tives, soient discutées en CMT car elle devrait
proposer le gestionnaire de projet (médecin,
IPRP...). Cela nécessite d'abord que les SST
passent a cette culture de programmes, de
projets. Et la question reste entiére sur « Quel
est le réle du SST par rapport a une prestation
ergonomique pour une entreprise X 7 ».

Frangois Hubault
En quoi la facon dont la CMT fonctionne
dépend-elle du directeur ?

Bernard Gaisset

C'est fondamental. A la CMT, il peut y avoir un
double jeu : ol on est dans une logique d'avec
ou dans une logique de contre. Ce n'est pas un
comité d'entreprise.

Pour le directeur d'un SST, c’est d'abord un
positionnement physique et éthique. Il doit
incarner une capacité de dialogue, d'écoute,
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pour faire taire des situations de conflits, qui
sont voulues parfois car des personnes inter-
viennent simplement pour exister. Il lui est
nécessaire d'adopter une stratégie de commu-
nication, de négociation et avoir un sens poli-
tique. Il se doit de faire émerger des projets
collectifs de santé au travail en impulsant des
groupes de travail pluri-professionnels.

Paul Frimat

L'évolution des SST, va s'apparenter a un fonc-
tionnement de type structure de soins hospita-
liers, ou le directeur général d'un hépital n'est
pas le président du conseil d’administration.
Mais, il est quand méme le chef d'orchestre
avec la CME. Le vrai probléme a I'heure actuel-
le, c'est que les CMT ne fonctionnent pas bien,
elles sont plutét le lieu de jeux de pouvoir alors
que cela devrait étre le lieu ou on discute de
tout.

Frangois Hubault
Le syndicat des IPR, a-t-il une bonne vision du
fonctionnement des CMT en France ?

Fabien Parise
Je tiens d'abord a préciser qu'il n'existe pas de
syndicat d'IPRP en SST proprement dit.

D'un cété, il y a I'AFIST (Association Francaise
des Intervenants en Santé au Travail) qui a été
créée pour, dans le cadre associatif, permettre
des échanges et des réflexions sur les pra-
tiques entre IPRP de différentes professions et
IST (Intervenants en Santé au Travail non habi-
lités), et sur les problématiques (techniques et
organisationnelles) spécifiquement rencon-
trées en SST.

D'autre part, il y a le SNPST dans lequel les dif-
férents professionnels pluridisciplinaires peu-
vent échanger avec des médecins du travail
dans un contexte un peu plus d'égal a égal et
avoir une réflexion commune sans le poids hié-
rarchique rencontré dans les services.

En effet, dans certains SST, il y a une notion trés
forte de hiérarchie et au bout d’'un moment, on

tourne en rond dans son travail et dans ses
relations avec certains médecins du travail.

Maintenant, une réflexion globale sur les CMT
est difficilement envisageable du fait de la
variabilité des SST et des médecins qui com-
posent les CMT.

Comme I'a dit Bernard, cela dépend de si on
est dans une logique du « pour ou contre »,
autrement dit « avec ou sans les autres ».

Par exemple : si je suis confronté a un médecin
qui me demande d'intervenir dans une entre-
prise de 400 salariés pour accompagner une
réorganisation d'atelier, nécessitant 15 jours
d'intervention, qu’est-ce que je fais ?

Soumettre ce projet la a la CMT c’est une idée
géniale dans la forme car derriére, les enjeux
de pouvoir et de relation font que ce n’est pas
forcément le médecin qui a fait la demande qui
va étre priorisé (vis-a vis de la ressource « ergo-
nome »), pas plus que l'entreprise demandeu-
se, ni la santé, et encore moins le Travail !

A la CMT, les médecins sont élus pour prendre
en main les projets et étre force de proposition
dans I'intérét du collectif. Dans la réalité, c'est
malheureusement trop souvent les intéréts
personnels qui priment.

[l existe aussi certains services (cas mis en avant
sur Ergoliste) ou presque toutes les demandes
d'intervention, y compris en ergonomie, sont
transmises, via les médecins du travail, a la
CMT qui va procéder a une analyse de la
demande.

Cela alourdit le processus et en méme temps,
enléve une prérogative a l'intervenant et par
exemple, pour I'ergonome, de comprendre ce
qui s'y joue, de comprendre ce qui se passe et
comment éventuellement répondre a |'entre-
prise.

Frangois Hubault
Je voudrais aborder la question du modéle
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économique de ces structures en n’excluant
pas la viabilité économique y compris financié-
re d'une organisation qui a des contraintes.

Il existe une tension entre la ligne hiérarchique,
qui organise a priori la dévolution des moyens
et le reporting, et la gestion opérationnelle des
projets qui s'échappe toujours de la ligne hié-
rarchique et met le « bazar » dans I'organisa-
tion. Si ce n'est pas compris des personnes,
cela devient générateur de colts. Inversement,
dans le modeéle de I'économie de la connais-
sance, qui en comprend le processus, cela crée
de la valeur.

Comment voyez-vous la viabilité économique
de la pluridisciplinarité telle qu’elle s’annonce
avec les textes en préparation ? Quelles
options doivent-étre prises dans les organisa-
tions ? Comment le chef de projet, quel que
soit celui que I'on désignera au cas par cas
dans le cadre de la CMT, pourra-t-il étre dans la
capacité de solliciter les ressources ad hoc en
fonction des questions a traiter ?

Bernard Gaisset
Cela interroge... car si I'on donne ses missions
aux SST, cela implique qu'ils se construisent sur
quelque chose.

Par exemple pour imager : avec mes équipes,
j'ai fait un schéma inspiré d'un temple grec. Le
temple avec au sommet son fronton, deux
grandes colonnes et un soubassement. Le fron-
ton c’est un projet a 5 ans, ce qui me semble
étre une nécessité pour n'importe quelle struc-
ture.

Un management se doit d'étre en capacité de
se projeter a 5 ans. Sinon cela va générer inévi-
tablement des RPS a l'intérieur de la structure.
L'absence d'avenir est anxiogéne. Les profes-
sionnels ne vont fonctionner que par des
actions en réactions a court terme.

Dong, si je reviens a la métaphore du temple
grec:

1.1l'y a un fronton : c'est le projet a 5 ans ou
I'on fait un effort pour se projeter et voir ce
que l'on devient.

2. ll'y a deux colonnes :

a. La colonne organisationnelle : le qualita-
tif avec des groupes pluridisciplinaires et un
comité de pilotage qui s'interrogent sur
« Comment je peux repérer mes dysfonc-
tionnements 7 » « Comment peut-on mieux
s‘organiser en permanence » ; c'est la
démarche de progrés.

b. La colonne gestion des emplois et des com-
pétences (GPEC) ce sont les compétences,
la gestion des emplois, c'est-a-dire
« Comment évolue les métiers ? ».

3. Il'y a un soubassement qui consiste a faire un
diagnostic territorial de santé : c'est élaborer
des critéres pour adapter le projet a 5 ans au
niveau local.

Ce diagnostic s'élabore a partir des données
d'exposition repérées dans le bassin d'emploi
et des informations qualitatives connues par
les professionnels. Les critéres pour l'instruire
et adapter le projet a 5 ans au niveau local, cor-
respondent a I'acronyme suivant : ECAL

«E» : Quelles sont les structures Environnemen-
tales de ce bassin d’emploi par rapport aux
ressources de ma propre structure ? Il peut y
avoir I'ARACT (qui est parfois présente), des
entreprises, les équipes de la CRAM, des
représentations des organisations profession-
nelles et salariales....

«C» : Quelles sont les Compétences dispo-
nibles ?

«A» : Quelles sont les Activités qui sont réali-
sées par I'équipe de secteur

«L» : Quelle est la Logistique dont on dispose?

Dans notre structure, nous avons fait appel a
Damien Cru entouré d'une équipe pluridiscipli-
naire pour élaborer la méthodologie du dia-
gnostic. L'objectif c'est de définir un projet
d'offre en santé au travail adapté aux besoins
locaux. Dans un second temps il faudra le faire
valider, adapter les ressources humaines et les
profils de compétence en tenant compte de la
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chute du temps médical.
L'enjeu, c'est de trouver la bonne maille.

Paul Frimat

La maille est déja dans le reglement. Le sec-
teur, c'est 6 équivalents temps plein pour 18 a
20000 salariés. La question est « Est-ce que la
maille & 20.000 est la bonne ? ». Certains direc-
teurs pensent que ce serait mieux si le secteur
était doublé (soit une maille & 40.000 salariés
environ).

Un autre point, c'est de tenir compte des
emplois primaire et tertiaire car cela a une
incidence sur les ressources a mettre a dispo-
sition.

Frangois Hubault

Pour une structure qui a la charge d'un bassin
de 20.000 salariés, est-ce que c'est économi-
quement viable ? Quelle est I'échelle qui
serait viable avec des compétences addition-
nelles formées ?

Bernard Gaisset

Non. C'est la maille micro pour travailler. Pour
que la structure soit économiquement et pro-
fessionnellement viable, il faut qu’elle couvre, a
mon avis, au moins 100.000 salariés (soit 5
mailles).

Paul Frimat

Je suis d'accord avec ces 100.000 pour avoir
des services suffisamment gros. Dans le Nord
Pas de Calais, nous étions 19 services inter
entreprises et nous sommes en train de passer
de 19 a4 dans les 4 années qui viennent. On va
vers une mutualisation de services. Le ministre
a parlé de services régionaux.

La Lozére c'est moins de 10.000 salariés et il y a
deux services médicaux inter entreprises et on
se pose la question « Comment fonctionnent-
ils 7 ». Quand les regroupements régionaux
sont trop importants (par exemple : en Rhéne
Alpes...), le découpage ne devrait pas étre cal-

qué sur les départements mais sur |'organisa-
tion en fonction du bassin d’emploi avec des
réseaux

Annie Drouin

Actuellement, la maille est de 20.000. Dans les
SST, émergent des problemes de fonctionne-
ment, de reconnaissance des uns et des autres,
de compétences. Si avec les textes, la maille
monte a 100.000 et qu'il n'y a pas de réflexion
sur ce qui va se passer dans le mode de fonc-
tionnement des SST, cela ne va rien régler mais
amplifier les dysfonctionnements.

Paul Frimat

Le probleme qui va se poser, c'est que si je
prends un service de 100.000 salariés, il faudrait
actuellement environ 30 Médecins du Travail.
On peut envisager un dispositif avec 20 méde-
cins, 15 infirmiéres, 6 assistantes, 3 ingénieurs,
2 ergonomes et quand on discute avec les
directeurs de SST, on sent bien que leurs
demandes et celles des employeurs est de dire
« Je n'ai pas besoin d'un ergonome, j'ai besoin
d'un technicien en ergonomie et non pas d'un
ingénieur».

Il'y a une vraie question pour I'ergonomie « Est-
ce que je forme des ergonomes artisans avec
un applicatif SST ? » ou je trouve inadmissible
que I'on demande, comme aux médecins du
travail qui ont fait X années d'études, d'ap-
puyer sur 3 boutons pour prendre des mesures.

Bernard Gaisset
Pour moi, il y a deux niveaux : technicien et
ingénieur en ergonomie.

Fabien Parise

Dans la communauté des ergonomes, on n'a
pas conscience de cette différence de statut
entre technicien et ingénieur. Et si on en a
conscience, c'est rejeté en bloc, soit on est
ergonome, soit on ne |'est pas.

Dans un SST, a partir du moment ou un techni-
cien HSE va faire de la « métrologie ergono-

Bulletin de la SELF - n°152 septembre 2010

HISTOIRE EN ERGONOMIE ——



— HISTOIRE EN ERGONOMIE

mique », il va quelques fois étre considéré
et/ou se considérer comme un technicien de
I'ergonomie. D'autre part, il existe des ergo-
nomes (bac+5) qui sont réduits a un réle de
« technicien ergonome », soit par |'activité
qu'ils développent (métrologie...), soit par leur
statut (non cadre).

Au départ, c'est difficile a accepter mais
quelques fois, on finit par accepter, car c'est la
réalité quand on doit répondre a 50 ou 100
demandes de médecins et/ou des entreprises
qui ont essentiellement ce type de commande.

Annie Drouin

Justement, par rapport a cette question sur la
métrologie. Lorsque que j'étais a la médecine
du travail d’EDF, on intervenait ensemble,
médecin/ergonome, et souvent la part métro-
logie était trés importante. Un consensus s'éta-
blissait sur le partage de lintervention, la
métrologie maitrisée par le médecin (car cer-
tains avaient des appétences pour ce type d'in-
tervention), I'observation par I'ergonome sans
que cela remette en cause notre collaboration
et nos compétences respectives.

Or, ce que j'entends dans cet échange, c’est
que maintenant, ce ne sont plus les médecins
qui mettent la main a la pate en métrologie
mais qu'ils se « déchargent » sur les ergo-
nomes qui deviennent des assistants tech-
niques.

En fait, pourquoi parle-t-on de techniciens
ergonomes ?

Fabien Parise

Le plus souvent, ce sont des Techniciens
Hygiene et Sécurité (THS) mais ce n'est pas le
méme métier. On est au coeur du débat « Est-
ce que ces techniciens HSE font de I'ergono-
mie ? ». Lorsque j'ai pris contact avec Frangois
Hubault, j'ai insisté sur la notion d'ergonomie
de langue francaise avec au centre I'analyse de
I'activité.

Au sein de la SELF, il y a des médecins du tra-

vail qui font aussi de I'ergonomie tournée vers
la métrologie. « Est-ce ou pas de l'ergono-
mie ? ». Certainement que oui : la Société
d'Ergonomie de Langue Francaise est avant
tout une société Francaise d'Ergonomie ou
tous les courants sont représentés.

L'idée est donc de faire valoir I'approche cli-
nique du travail en SST, la ou la vision des
médecins/directions sur I'ergonomie est sou-
vent réductrice a de |'analyse de poste, métro-
logique ou normative.

La ol le probléme se pose réellement, c'est sur
les ressources a mobiliser pour développer
cette idée. Il est beaucoup plus simple (en
temps et en co(it) de recruter massivement des
THS pour leur faire faire de la métrologie ergo-
nomique que de développer |'approche cli-
nique du travail, plus chronophage.

Cela repose le probléeme du réle et de la place
de « I'ergonome de proximité » (de SST) : com-
ment dimensionner ses interventions ?

Frangois Hubault

I me semble que toute la question, y compris
dans les mots, tient a la nécessité des méde-
cins du travail de lacher la clinique médicale de
leurs confréres en ville ou a I'hépital sans pour
autant abandonner une pratique clinique dans
I'analyse et dans le suivi des populations au tra-
vail. Cela risque d'étre le cas avec le change-
ment de maille.

Symétriquement, pour les ergonomes c’est la
méme question. Les ergonomes sont plutét
formés a une approche clinique. Mais par rap-
port aux problématiques traitées dans les SST,
ils auraient également a lacher cette approche
clinique pour la métrologie.

La question est alors : « Comment ['évolution
des questions de santé convergent-elles avec
I'évolution des systémes de santé ? ». En effet, si
I'évolution des questions de santé est de plus
en plus posée en termes d'activités et que les
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SST s’éloignent de cette approche, pour toutes
les raisons que I'on veut, alors la réforme, qui
vise a permettre une meilleure convergence
dans la prise en charge, peut rater son objectif.

Paul Frimat

En 2004, les médecins ont été extrémement
réticents sur les évolutions par programmes
par projets. lls avaient la sensation d'étre dans
une démédicalisation du systeme. lls étaient
accrochés a la sacro-sainte visite médicale et le
simple fait de la programmer tous les deux ans,
cela représentait une perte du lien individuel...
ce qu'il ne fallait pas méconnaitre.

Pour les ergonomes, la question est la méme
«Dans un SST, il ne faut plus raisonner : mon
interlocuteur c’est le médecin, mais raisonner
équipe ». Par exemple : si une équipe dans un
programme X doit suivre 50 boulangers, cer-
tains seront suivis par les médecins, d'autres
par l'infirmiere.... L'idée, c'est de maintenir une
rencontre réguliére, au sens clinique du terme,
mais plus forcément par le médecin.

Il'y a 30 ans, les médecins étaient des médecins
généralistes en entreprise, avec toutes les qua-
lités et les défauts de ce systeme. Ensuite, on
leur a demandé de faire du tiers temps et de
s'occuper des conditions de travail.
Maintenant, on leur demande de continuer et
en plus, de gérer des programmes intégrant la
notion de population et d'individu.

Le probleme est qu'ils ne sont pas formés a
cette nouvelle approche et que certains
d’entre eux ne se sentiront pas a l'aise dans ce
role de gestion d'équipe et plus a l'aise dans
une activité orientée clinique individuelle. Pour
ceux qui seront partants, ils vont gérer un col-
lectif et s'orienteront vers une démarche de
branche. Les médecins vont devoir apprendre
a communiquer, négocier.

Par contre, le médecin sera toujours le repré-

sentant Santé vis-a-vis de |'entreprise. La ques-
tion est « Pourquoi seul le médecin irait ? ».
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Pour aider I'entreprise dans sa problématique
d'évaluation du risque, cela pourrait aussi bien
étre un assistant, un IPRP pour ensuite,
ensemble, mettre en place un programme
d'action vers cette entreprise.

Frangois Hubault

Pourquoi la santé serait-elle « réservée » au
médecin dans un service de santé-sécurité ?
C'est plutét la médecine qui est représentée
par le médecin. Par ailleurs, il me semble que
dans les SST, la dimension sécurité est totale-
ment évacuée.

Paul Frimat

Dans I'état actuel des choses, les partenaires
sociaux ont I'impression que c'est plus sécuri-
taire si c'est le médecin qui est le « pivot » au
sens de Xavier Bertrand et le « coordonateur »
au sens de Larcher.

Il'y a effectivement toute une réflexion a mener,
car étre le pivot ou le coordonateur, cela ne
veut pas dire la méme chose... mais il n'y a
jamais eu de « pensée hiérarchique » comme le
susurrent les opposants au niveau dispositif.

Frangois Hubault

Je suis bien d'accord. Mais, le modéle d'éco-
nomie de la connaissance et la pluridisciplinari-
té, sont parfaitement incompatibles avec une
organisation purement hiérarchique des réles.
C'est la un point de tension qu'il faudra consi-
dérer entre la pluridisciplinarité et I'organisa-
tion qui ambitionne de la soutenir.

Paul Frimat

Le mot pluridisciplinarité n’est pas percu de la
méme maniére selon les organisations syndi-
cales, le MEDEF... Quand on discute avec eux
sur le contenu, ils y mettent des choses trés dif-
férentes.

La pluridisciplinarité, c’est aussi « Comment on
gére I'équipe ? » et « Comment chacun y trou-
ve sa place ? ».

Pour prendre l'exemple de la formation en
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ergonomie : est-ce que dans les filiéres de for-
mation qui sont par définition Bac+5, donc
ingénieurs, il est envisagé de créer de nou-
veaux métiers qui seraient une réponse a des
demandes réelles des SST ?

C'est effectivement le cas des BTS Hygiéne
Sécurité qui ont trés vite compris et qui propo-
sent des licences Pro que les SST vont acheter.

Fabien Parise
Dans le cas d'un licenciement d'un ergonome
dans un SST mais qui n‘est pas le seul dans
cette situation, il y a eu immédiatement a la
suite 'embauche d'un Technicien Hygiéne
Sécurité (THS).

L'un des motifs de ce licenciement est le fait
qu'il n‘avait pas suffisamment fait d'interven-
tions. Or, les demandes viennent des médecins
du travail, et, dans la majorité des SST, I'ergo-
nome IPRP n'a pas la possibilité d'entrer en
interaction avec |'entreprise.

Bernard Gaisset

Il faut rappeler que le chef d'entreprise a des
obligations en matiére de santé et de sécurité
au travail. Il doit rédiger le Document unique
d'évaluation des risques et s'engager sur un
plan de prévention. Nous devons l'aider a
accomplir cette obligation.

La fiche d'entreprise c'est notre moyen de I'ai-
der. C'est un outil que nous devons produire
impérativement. Elle doit servir de conseil en
prévention pour l'entreprise. Elle peut étre
d‘ailleurs un pré-document unique si elle est
construite en étroite liaison avec le chef d'en-
treprise et les salariés.

Dans le plan a 5 ans, il y a I'objectif de fournir a
tous les adhérents une fiche d'entreprise.
Lorsque nous avons créé la Direction de la
Coordination Pluridisciplinaire (DCP) elle a été
mise sous |'autorité d'un ingénieur. Les interve-
nants en prévention sont sous son autorité
technique. Ensuite, les préventeurs se

déploient géographiquement dans les centres
et se soumettent a |'organisation du secteur.

ll'y a une tutelle technique et une organisation
locale.

Nous avons une approche qualitative mais
aussi quantitative. Pour le quantitatif, il est
nécessaire de s’organiser. Par exemple, on ne
va pas demander a I'ergonome de faire la fiche
pour une entreprise de 3 personnes. Nous fai-
sons appel a une assistante technique qui fait
un premier travail de recensement.

Dans notre plan a 5 ans pour suivre 20.000 sala-
riés I'équipe actuelle de secteur est de 13 pro-
fessionnels : 6 médecins, 6 secrétaires médi-
cales et une assistante sociale/responsable
administrative.

Dans moins de 5 ans la structure-type devien-
dra : 4 médecins, 4 secrétaires médicales, 2
assistantes techniques, 1 IPRP technicien, une
assistante sociale et une responsable de sec-
teur. Un niveau central d'appui permet de dis-
poser de I'ergonome, de I'ingénieur de sécuri-
té, du toxicologue, du psychosociologue. Il est
clair que si nous avions moins de 4 médecins il
faudrait I'appui d'une ou deux infirmiéres.

Je vois deux grandes missions des services :

- D'une part la contribution aux orientations de
la COG (Convention d'Objectif et de Gestion-
Etat /CAT AT/MP) adoptées par les parte-
naires sociaux (notamment Intérim, risque
CMR, prévention de la désinsertion profes-
sionnelle et maintien dans I'emploi) et aux
priorités du Plan Régional de Santé au Travail
(notamment risques psycho-sociaux, TMS,
travail de nuit, dge et santé au travail...)

- D'autre part la réponse aux besoins identifiés
des adhérents dans les bassins d’emploi en
s'assurant des compétences.

La Commission Médico-Technique doit se

positionner a travers des projets.
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La future Commission paritaire spécialisée du
Comité Régional de Prévention des Risques
Professionnels (CRPRP) serait en droit de
contractualiser sur ces projets avec le service.

Paul Frimat

Pour les médecins du travail, ils ont souvent
confondu indépendance et autonomie, ce qui
est aussi le cas des ergonomes. A partir du
moment ou il y aura des missions et une
contractualisation des SST, et que la CMT orien-
tera des choix et des actions qui n'iront pas
totalement dans le sens de chacun des acteurs,
il y aura bien évidemment perte mais aussi com-
promis, aussi bien pour les médecins que pour
les ergonomes. L'aspect libéral, artisan propre a
leur discipline du fait qu'ils seront salariés d'un
SST, doit s'effacer face a la démarche collective
du SST dont ils sont les salariés... mais pour
autant, ils n’ont pas perdu leur indépendance et
doivent exprimer leur positionnement afin que
la CMT, dans certains cas, tranche.

Frangois Hubault

Il faut rappeler que les médecins du travail ne
sont pas des libéraux ; les ergonomes qui tra-
vaillent dans les SST non plus...

Je voudrais demander a Fabien de réagir a ce
que vient de dire Bernard. Son analyse fait-elle
écho a la tienne ? Y retrouves-tu ce que tu peux
voir de I'endroit ol tu es, a la fois la structure
ou tu travailles et I'association des IPRP ? Pour
toi, quel est I'état des lieux ?

Fabien Parise

Dans un certain nombre de services ou il n'y a
pas la taille critique, cela fonctionne bien, mais
également dans certaines fédérations de Santé
au travail, a 'ACMS...

Cette notion de répondre par cause ou par
bassin d'emploi est tout a fait pertinente.
J'aurai une question : est-ce que la fiche d'en-
treprise serait rédigée de maniére collective ?
Car actuellement, on ne peut pas dire que cela
soit répandu.

Frangois Hubault

Quelle est I'influence possible réelle des ergo-
nomes internes des SST sur la contractualisa-
tion et les missions ? Ont-ils vraiment un espa-
ce de jeu?

Bernard Gaisset

Tu poses la vraie question, ce qui fait la recon-
naissance, c'est la compétence, le niveau de
formation. Lindépendance c'est d'abord la
compétence. L'expertise c'est |'autorité natu-
relle d'un certain nombre de professionnels.

La prévention passe par nature par un travail
collectif. Cette émergence du travail dans un
collectif, c'est toute I'ambition et également
toute la difficulté. Le médecin est le seul qui
peut porter la « synthése ». Il doit étre informé
des actions des intervenants en sachant recon-
naitre |'apport des pluridisciplinaires dans
I'amélioration des conditions de travail.

Frangois Hubault

J'ai juste une réserve : en amont de la compé-
tence, il y a le projet sur lequel elle va étre
engagée. On peut avoir toutes les compé-
tences du monde, si elles concernent des
sujets sur lesquels le SST ne veut pas s’enga-
ger, elles ne servent a rien. Autrement dit, en
amont de la question de la compétence des
ergonomes, il y a la question de la stratégie de
la structure pour aborder la santé.

Bernard Gaisset

Nous souhaitons donner a chaque citoyen sa
situation d'exposition au travail dans la durée.
Demain, cette situation d’exposition peut tres
bien figurer dans “sa carte Vitale”. Je pense
que cela donnera plus de pertinence a la prise
en charge médicale. Par ailleurs au plan éco-
nomique, la réactivité des entreprises a la com-
pétitivité est liée pour une bonne part a la qua-
lité des conditions de travail. Car sans suffisam-
ment d'entreprise il n'y a plus de garantie de
protection sociale.
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Paul Frimat

Le premier enjeu, dans les SST, comme on
vient de le dire, c'est de prendre en charge les
TPE/PME qui représentent 80 % des adhé-
rents : quels sont leurs besoins de santé et
comment y répondre.

Le deuxieme enjeu, c'est I'employabilité, la
problématique de la gestion des &ges et du
maintien dans I'emploi. C'est un énorme enjeu
pour la Santé-Travail car derriére, c'est le déve-
loppement économique. Et les SST ont des
choses a dire. Les ergonomes, les IPRP ont des
choses a dire, mais ce sont d'autres approches
des métiers.

Bernard Gaisset

ll'y a les 5 compétences qui sont la Sécurité,
I'Hygiéne industrielle, I'Ergonomie, la
Psychosociologie du travail, la Médecine du
travail et j'ajoute le Service social du travail.
Pour les SST de 100.000 salariés, il faut qu'ils
aient ces 6 compétences.

Paul Frimat

En I'absence de procédure réelle d'agrément,
on peut se retrouver avec des services ol on
aura un médecin qui fera de la pseudo-ergo-
nomie, un ergonome a qui on va demander de
faire tout et un peu n'importe quoi.

Il est nécessaire de prévoir par secteur, il y a un
noyau de base et a partir du moment ou on a
un bon service, on peut mutualiser un deuxié-
me niveau. En région Nord Pas de Calais, on
est en train de se dire que l'on va utiliser
I'ISTNF au sens associatif du terme, pour
mettre en place un troisiéme niveau d'experti-
se de type recherche-développement. C'est ce
chainage qui mérite d'étre construit.

Annie Drouin

Si on a ce noyau plus des compétences de
deuxiéme ou de troisiéme niveau en fonction
de la maille, les critéres d'évaluation vont étre
des critéres de tracabilité avec des indicateurs
quantitatifs (par exemple : ce que l'on a pro-

duit, quels services ont été rendus et com-
ment). Le probléme de la tracabilité dans les
grandes entreprises, c'est que les criteres
quantitatifs sont en général réducteurs d'une
réalité.

Paul Frimat

Dans le cadre de la procédure d'agrément,
comme il a été prévu une accréditation pour
les hépitaux, j'ai proposé une certification pour
arriver a une accréditation... mais le Ministére
du Travail ne souhaite pas aller trop vite.

Bernard Gaisset

Il faut avoir de I'ambition sur les compétences.
Il faut conjuguer le qualitatif et le quantitatif.
On ne peut pas donner des conseils a des
entreprises si on n'est pas soi-méme accrédité.
Accréditer, c'est recevoir du crédit et avoir
obtenu d'un tiers expert une reconnaissance.

Frangois Hubault

Pour revenir a la pluridisciplinarité, elle est pré-
vue dans les textes pour se décliner sur 5 fonc-
tions et I'homologation des structures passe
par le fait qu’elles ont au moins 3 fonctions
« noyau ». Il apparait donc que la pluridiscipli-
narité interne & un SST doit s'accrocher a un
systéme pluridisciplinaire et territorial extérieur
en fonction des questions qui sont posées a
I'échelle du bassin d’emploi.

Selon vous, les structures en place ont-elles
aujourd’hui plus de difficulté pour construire la
pluridisciplinarité avec d'autres acteurs que
pour la construire en interne ? Est-ce que la fri-
losité de leurs relations avec d'autres structures
crée la méme donne pour le positionnement
des ergonomes (dans un statut d'ingénieur ou
de technicien) dans les structures & 1 maille et
a 5 mailles ?

Bernard Gaisset

Il faut qu'il y ait au moins un ergonome de trés
bon niveau pour animer et étre le référent des
secteurs. C'est fondamental.
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Paul Frimat

Si on reste sur la problématique régionale a
100.000, il faut obligatoirement un ergonome
et peut étre 2 ou 3 techniciens en métrologie,
en acoustique....

Il'y a encore au moins la moitié des services qui
sont dans la logique de la visite médicale. A la
derniére réunion du CISME ou Xavier Darcos
est venu, on a bien vu les présidents et les
directeurs prendre conscience qu'il y avait un
pan complet de services qui attendent la loi
pour modifier leur fonctionnement et que s'ils
voulaient rester en place, il fallait qu'ils se
déplacent. Ceux qui se sont déplacés, font des
regroupements, des mutualisations.

Maintenant, |'Etat regarde les services qui vont
étre dans les bonnes cases. La question est sur
le « Comment |'Etat va exercer le contréle ? »,
il est nécessaire et fondamental.

Bernard Gaisset

Quand on parle de territoire, il faut impérative-
ment engager des partenariats. Il y a deux
mots importants : pluridisciplinarité et partena-
riat pour mettre au service des entreprises des
compétences médicales, techniques et organi-
sationnelles.

Dés mon arrivée a I’ACMS, nous avons fait une
convention avec la CRAMIF (dans une logique
de conseil et non plus de contréle), avec
I'ARACT, et lancer des actions avec des
branches professionnelles.

Frangois Hubault

Y a-t-il des acteurs qui ont vocation & étre res-
ponsables de la mise en place de ce dispositif
de partenariat ? Y a-t-il des institutions, dans la
fonction d'animation du territoire, qui doivent
étre pointées ?

Paul Frimat

L'Etat est forcément le garant. Suite a la RGPP,
c'est la Direction Régionale de |'Entreprise, de
la Concurrence et de la Consommation, du

Travail et de I'Emploi (DIRECCTE) qui sera le
chef d'orchestre. La gouvernance de la Santé-
Travail va se jouer régionalement. L'enjeu de
cette gouvernance est la reconnaissance des
Commissions Régionales de Prévention des
Risques Professionnelles (CRPRP) dans les-
quelles sont représentés actuellement a 50 %
I'Etat et a 50 % les partenaires sociaux.

La CRPRP a été mise en place en 2004 pour
suivre le plan Santé-Travail. Nous avons propo-
sé de la transformer en ARST (Association
Régionale de Santé-Travail) et de modifier la
représentativité, en s'interrogeant sur la néces-
saire mise en place des partenaires sociaux et
sur I"éventuelle remis en cause des 50 % de
I'Etat.

Lidée serait que les ORST (Observatoires
Régionaux Santé-Travail) actuels arrivent dans
les CRPRP pour avoir une vraie gouvernance
régionale sur la problématique des TPE et PME.

Au niveau national, le lien, c'est le COCT
(Conseil d'Orientation des Conditions de
Travail) qui est un conseil supérieur des profes-
sionnels sur la politique de santé au travail. Et
pour revenir a la contractualisation, le gouver-
nement pense qu'il serait normal que le COCT
dise, par exemple « Cela nous intéresse de tra-
vailler sur tel ou tel probléme » et que cela soit
décliné régionalement par les ARST.

Bernard Gaisset

Les questions qu'il faut se poser « Quelle est la
capacité du DIRECCTE a jouer le chef d'or-
chestre pour impulser une dynamique de pré-
vention coordonnée au niveau de la région 7 »
« Comment favoriser les partenariats, I'organi-
sation de I'offre des services ? »

Frangois Hubault

On ne peut pas approfondir les questions que
I'on se pose sans regarder si le contexte fait
ressources ou pas. Pour une ARST, on voit trés
bien que, selon que s‘applique la régle
30/30/30 ou 50/50, on ne sera pas exactement
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dans le méme jeu ; selon le type de lien qu'el-
le aura ou pas avec une instance nationale (par
exemple, COCT) cela change tout.

On voit qu'il y a, de fait, une politique nationa-
le déclinée localement par une reprise des jeux
d'acteurs, par une hiérarchisation des priorités
et qui se traduit enfin par des compétences au
niveau local.

Bernard Gaisset

C'est un idéal organisationnel. Il faut rappeler
que la prévention se fait dans I'entreprise. Cela
nécessite de faire murir les compétences du
réseau des 300 SST, installés territorialement
dans une trame atomisée qui est une vraie
richesse pour notre pays. Dong, il est important
d'évaluer et d'appuyer le niveau d'accrédita-
tion et la démarche de progres des SST.

Frangois Hubault

Y a-t-il des exemples étrangers intéressants
du point de vue de cette question, ou est-ce
que la France est encore une exception ? Est-
ce qu'un modeéle européen se dessine ?

Paul Frimat

En Belgique, I'édit royal autorise I'entreprise a
remettre en cause annuellement son adhésion
a un service de santé. A partir du moment ou
les entreprises peuvent passer d'un service de
santé a l'autre, il est difficile pour ces services
d'élaborer un plan a 5 ans.

Le systeme canadien est essentiellement axé
sur la santé publique. Le systéme américain est
uniguement assurantiel.

Pour I'Europe, quelques membres du parle-
ment européen, sous prétexte de crise écono-
mique et de crise, sont en train de dire « Il ne
faut plus de santé-sécurité en dessous de 10
personnes dans les entreprises ». C'est un vrai
risque. En France on se protégera et on dira
que c'est un gain, mais cela interroge sur le
plan conceptuel sur ce que peuvent dire des
¢élus du peuple européen.
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En 85, j'étais a Atheénes. lls voulaient dévelop-
per la sécurité pour les TPE et les PME. Seule,
la France a pu répondre car elle avait un dispo-
sitif qui pouvait descendre en dessous de 10
salariés dans une entreprise. On a un savoir
intéressant et des réseaux qui sont construits...
Il faut le faire savoir, le valoriser, le renforcer.

Bernard Gaisset

Il faut que I'on soit présent au niveau européen
pour faire connaitre & nos partenaires euro-
péens, nos avancées, nos interrogations mais
aussi nos modeles et naturellement étre atten-
tif aux approches des autres. La France dispo-
se d'un tissu de trés petites entreprises. C'est
plus difficile de déployer une dynamique géné-
rale en dessous de 10 salariés par entreprise en
prévention santé et sécurité.

Chaque fois que la prévention se fait c’est un
modéle de compétitivité. Quand je vais au tro-
phée de I'assurance maladie ou I'on prime des
entreprises qui ont été acteurs dans la préven-
tion, on s'apercoit que celles qui ont le plus
résisté dans les moments de crise, c'est celles
qui ont fait des efforts internes de réflexion sur
I'ergonomie, sur leur maniére de travailler. Qui
dit compétitivité dit emploi, donc ressource en
cotisations sociales, assurance maladie et pro-
tection sociale.

Frangois Hubault

Pour revenir vers les ergonomes, je m’adresse
a Fabien. As-tu le sentiment que dans les SST,
les ergonomes sont porteurs d'une ambition,
ou est-ce qu'ils sont plutét dans le cas de subir,
et de se plaindre ?

Fabien Parise

Par rapport a leur marge de manceuvre, il y a
une dépendance treés forte avec I'organisation
du travail du SST, avec les projets, avec les
médecins du travail et avec la CMT. Tout cela
présente autant de déterminants qui vont faire
que l'on va évoluer différemment.

ll'y en a qui vont résister, parfois trop fortement
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en restant sur une position d'ergonomes
consultants et on se rend bien compte que cela
ne marche pas car on est souvent en conflit
avec les médecins du travail qui demandent
des études de postes et une aide pour le main-
tien dans I'emploi et qui ne comprennent pas
toujours que I'ergonomie peut aussi se tradui-
re par des interventions plus longues.

A l'autre extrémité, il y a les ergonomes qui
vont un peu trop s'intégrer a ce systeme. Ce
comportement instaure une réponse simple a
la prescription, voire a la commande ol il n'y a
plus d'analyse de la demande et donc de
métier d’ergonome. On entre dans une forme
d'abattage. C'est une forme de paix sociale
pour éviter la confrontation permanente avec
le médecin et avec la direction. Elle géneére une
souffrance, car la question qui se pose est «Est-
ce que je suis encore ergonome ?».

Quand le réseau a été créé, ces deux ten-
dances coexistaient et aujourd’hui, ces deux
pdles extrémes sont toujours présents et les
ergonomes se retrouvent ballotés entre les
deux et dans une recherche permanente de
compromis.

C'est un métier, une fonction qui se construit
avec le temps. La vraie question qui est posée
a la communauté « Est-ce qu’un ergonome qui
a un bac+5 doit ou non faire de la métrolo-
gie ?».

Quand je suis arrivé, un ergonome d'un autre
service m'a donné le conseil suivant « Ne dis
pas que tu sais faire de la métrologie du bruit
car tu vas mettre le doigt dans I'engrenage et
tu vas étre complétement happé ». Je suis
donc parti de ce principe et je n'en ai jamais
fait.

Aujourd’hui, il y a des ergonomes qui sont
amenés a en faire, et on voit sur Ergolist, des
réactions trés violentes par rapport au techni-
cien en ergonomie.
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On a peut étre besoin d'une réhabilitation,
sinon d'une reconnaissance d'un niveau inter-
médiaire en ergonomie, qui permettrait aux
uns et aux autres de s'y retrouver entre une
ergonomie de pilotage de projets et une ergo-
nomie d'études de postes.

Annie Drouin

Cela m’interroge. Un technicien, c’est quel-
qu’un qui maitrise une technique. Pourquoi
des ergonomes acceptent-t-ils d'étre appelés
de cette facon ? C'est une aberration de leur
part et je ne vois pas pourquoi ils en font por-
ter la responsabilité aux médecins. C'est une
vraie question qui se pose a la communauté. |l
faut peut étre savoir dire « non » intelligem-
ment ou tout simplement négocier pour don-
ner a voir un point de vue sur cette question.

Fabien Parise

Certains ergonomes résistent a 100 % dans les
SST. Mais si dans un SST, il est dit I'ergonomie
« C'est la métrologie et pas autre chose », si
I'ergonome n'est pas d'accord, il reste au ché-
mage.

Frangois Hubault

C'est important que tu dises que camper une
position d'ergonome consultant dans un SST,
c’est aller a I'échec. Il faut que cela soit mis en
débat.

Le premier point : il me semble qu'il faut
mettre en débat la pertinence de développer
des niveaux de compétences différents en
ergonomie. Autrement dit, instruire le débat
entre I'idée que les compétences sollicitées et
attendues en ergonomie c’est tout ou rien, et
celle qui imagine un chemin plus gradué.

Le deuxieme point : je suis embarrassé par les
termes de technicien et d'ingénieur. Soit c'est
un titre, un niveau universitaire, soit c’est une
compétence. Mais méme si c’est un titre, on ne
peut pas s'empécher de convoquer I'image de
la compétence qu'il sollicite. Le choix du mot
ingénieur pour désigner un niveau qui est trés
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généralement partagé au dela des ingénieurs,
n'est pas neutre. Le terme ingénieur renvoie a
une ergonomie comprise comme une ingénie-
rie pour se mettre (ou imaginer se mettre 7) a
un niveau comparable et jouable avec les
autres ingénieurs : cela peut étre une stratégie
RH pour rendre les ergonomes dignes et fré-
quentables, mais n'est-ce pas alors contradic-
toire avec l'idée que I'ergonomie est porteuse
d'autre chose, et généralement aussi, autre-
ment ?

Fabien Parise

En tant qu'IPRP, ils utilisent le terme ingénieur
qui a un niveau Bac+5 et le terme technicien
pour le niveau 3, quelle que soit la discipline.

Frangois Hubault
Au-dela de cette querelle sur le terme d'ingé-
nieur ou de technicien, ce qui se joue c'est de

s’inscrire dans une conception clinicienne de
'ergonomie ou pas. Et, par voie de consé-
quence, le statut et le contenu de ['activité de
travail dans I'intervention.

Ce n'est pas simplement une question de spé-
cialité, c'est une question de perspective de
travail. L'approche IPRF, c’est une question de
regard.

Dans les SST, I'enjeu en effet se pose en termes
de convergence et d'articulation des regards et
pas seulement d'implémentation des dimen-
sions. Cela releve donc d’une gouvernance. Je
pense que les tensions dont nous parlons, pro-
viennent principalement du fait qu'elles ne
sont pas explicitées ni discutées. Elles passent
sous la table et on les récupére sous des
formes plus ou moins individualisées.

Date limite de réception
de vos textes ou informations
pour le bulletin n°160
décembre 2010
le 10 novembre

N’oubliez pas d'informer a temps
le Secrétariat de la SELF
de votre changement d’adresse
(professionnelle et personnelle)
sinon nous perdons toute trace
pour la suite des envois.

Bulletin de la SELF n°152 septembre 2010



MANIFESTATIONS A CARACTERE SCIENTIFIQUE ——

APPEL A CANDIDATURE
POUR LE CONGRES DE LA SELF 2012

Les congrés de la SELF sont organisés chaque année par une ou plusieurs structures universitaires,
entreprises ou associations, par délégation du conseil d'administration. Le conseil lance donc un
appel a candidature pour |'organisation du congrés SELF 2012.

L'organisation du congrés demande une implication importante, mais elle constitue un formidable
moyen de mobiliser les réseaux et acteurs locaux et de rendre visible leurs activités tant en termes
de recherche que de conseil ou d'intervention. Si I'organisation du congrés dans votre région vous
apparait importante, prenez contact avec Cecilia De La Garza (cecilia.de-la-garza@edf.fr) ou
Moustafa Zouinar (moustafa.zouinar@orange-ftgroup.com) pour obtenir un dossier de candidature
et/ou pour examiner des possibilités de partenariat. Les dossiers de candidatures devront étre
transmis au secrétariat de la SELF avant le 15 Janvier 2011.

Pour mémoire, en 2011, le congrés aura lieu a Paris, sur le theme « L'ergonomie a la croisée des
risques » (titre provisoire) . Cette année (2010), il se déroulera a Liége sur le theme « Fiabilité,
Résilence et Adaptation ». En 2009, le congrés a été organisé par le MIDACT a Toulouse sur le
théme « Ergonomie et organisation du travail ». En 2008, le congrés a été organisé par I'ARACT
Corse a Ajaccio sur le theme « Ergonomie & Conception. Concevoir pour |'activité humaine ». Et en
2007, ce sont France Telecom Orange labs, la SEE et la SELF qui se sont chargés de |'organisation
du congres a Saint-Malo sur le théme « Ergonomie des produits et des services ».

Cecilia De La Garza & Moustafa Zouinar
Délégués aux congres

SELF
INTERNET

www.ergonomie-self.org
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Conditions pour devenir
Membre actif de la SELF

Les candidats devront satisfaire a deux au

moins des critéres suivants :

® avoir suivi une formation qualifiante en
Ergonomie,

® exercer une activité professionnelle de
recherche, d'enseignement ou de pratique
en Ergonomie,

® avoir contribué au développement de
I'Ergonomie, attesté par des publications
dans le domaine.

Toutefois, des candidatures ne répondant pas
a ces critéres pourront étre retenues, si la noto-
riété professionnelle ou scientifique dans un
domaine en rapport étroit avec I'Ergonomie
est établie.

Chaque dossier comprend deux lettres de par-
rainage provenant de deux membres actifs
n'appartenant pas a la méme structure. Ces
lettres doivent étre circonstanciées et formuler
un avis détaillé sur les activités ergonomiques
du candidat.

LE DELEGUE AUX CANDIDATURES
Arnaud TRAN VAN
ANCOE
10, rue Adolphe Thiers
33400 TALENCE
tel: 04 79 32 66 55
E-mail : arnaud.tranvan@Iaposte.net

La cotisation annuelle est actuellement de 70 Euros

Conditions pour de\{enir
Correspondant ou Correspondant-Etudiant de la SELF

Les personnes intéressées par |'ergonomie et
la vie de la SELF, mais ne remplissant pas les
conditions permettant d'étre membre actif,
peuvent devenir Correspondants de la SELF et
recevoir le Bulletin de Liaison de la SELF en
versant une cotisation de 70 Euros.

Les étudiants, peuvent devenir Correspondants-
Etudiants de la SELF et recevoir le Bulletin de
Liaison de la SELF en versant une cotisation de
15 Euros. La demande doit étre accompagnée
d'une photocopie de la carte d'étudiant de I'an-
née en cours et sera renouvelée chaque année.

Pour toutes autres démarches (devenir corres-
pondant a la SELF, changement de nom ou
d'adresse, etc.) s'adresser au :

SECRETARIAT DE LA SELF
Véronique TURBET DELOF
Maison de la Recherche
Université Toulouse le Mirail
5 allées Antonio Machado
F-31058 Toulouse Cedex 9 (France)
Tél.: 05 61 50 35 23 - Fax: 05 61 50 35 33
E-mail: turbet@univ-tlse2.fr

Pour la gestion administrative, les comptes ren-
dus du Conseil d'Administration et I'organisa-
tion des Assemblées Générales :

SECRETAIRE GENERAL DE LA SELF
Jean SCHRAM
E-mail : jean.schram@edf.fr
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